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médecine ,  nous  avons  repris  Tœuvre  principale,  complétée  de 
tout  ce  que  nous  avons  pu  recueillir  jusqu'à  ce  jour. 


Purii,  décemlNre  1853. 
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variable  de  25  à  AO  lieues,  comprenant  les  tribus  sédentaires, 
toutes  les  villes,  les  villages,  les  camps,  les  colonies  agricoles 
(les  trois  provinces  d'Oran,  d'Alger  et  de  Constantine,  provinces 
dont  les  postes  les  plus  avancés  du  côté  du  sud  sont  :  Zebdou, 
Daia,  Tiaret,  Teniet-el-Haad,  Bogliar,  Biskara,  etc.,  c'est-à- 
dire  intégralement  l'Algérie  proprement  dite,  celle  que  nous 
voulons  plus  particulièrement  étudier. 

On  a  voulu  donner  des  limites  beaucoup  plus  étendues  à  l'Al- 
gérie en  y  rattachant  cette  partie  du  désert  qu'on  a  désignée 
sous  le  nom  de  Sahara  algérien.  Qu'il  soit  d'une  haute  importance 
politique  d'étendre  notre  domination  dans  le  Sahara,  c'est  in- 
contestable :  à  titre  de  dépendance,  d'annexé  tributaire,  ce  pays 
fait  partie  de  nos  [)ossessions;  mais  topographiquement  parlant, 
l'Algérie  à  occuper  et  à  coloniser  est  toute  comprise  dans  le 
Tell,  et  sa  limite  naturelle  est  aussi  nettement  tranchée  au  sud, 
a  la  seconde  chaîne  de  l'Atlas,  qu'elle  l'est  au  nord  par  le  lit- 
toral. 

Deux  nervures  de  1  Atlas  la  parcourent  de  l'ouest  à  l'est.  La 
première,  voisine  du  littoral,  est  celle  du  petit  Allas,  dont  les 
pitons  principaux  sont  :  le  Karkar,  entre  Oran  et  Arzeu;  le  Che- 
nouan,  près  de  Cherchell;  le  Zackar,  sur  le  versant  sud  duquel  est 
bàlie  Milianah  ;  le  Mouzaïa,  limitant  la  plaine  de  la  Mitidja  ;  le 
Tamgout,  entre  Alger  et  Bougie;  l'Edough,  entre  IMnIippeville 
etBone. 

La  deuxième  est  celle  du  moyen  Atlas,  comprenant  le  Djebcl- 
Beni-Smiel,  au  sud  de  TIemcen  ;  l'Oum-ed-Debbam ,  près  de 
Saîda;  rOuaranseris,dans  la  province  d'Alger;  le  Djerdjera,  s'é- 
tendant  vers  Bougie;  le  Bou-Taleb,  au  sud  de  Sétif  ;  le  Guerioun, 
au  sud  de  Constantine ,  ligne  de  montagnes  reliées  entre  elles 
et  formant  le  boulevard  naturel  et  méridional  du  Tell. 

La  direction  de  ces  deux  chaînes  étant  à  peu  près  parallèles 
au  littoral,  il  s'ensuit  qu'elles  coupent  l'Algérie  en  quatre  zones 
secondairesàcaractères géologique  et  climatérique  bien  tranchés. 

Deux  zones  de  plaines  ou  de  vallées,  et  deux  zones  montagneu 
ses,  savoir  :  l^la  zone  du  littoral  faisant  face  à  la  Méditerranci 
2»  la  zone  du  petit  Atla^^;  3*  la  zone  intérieure,  entre  la  préc' 
dente  et  la  suivante;  â  '  la  zone  de  l'Atlas  moyen,  la  dénomin 
tion  de  grand  Allas  étant  réservée  à  une  troisième  chaîne  d^ 
nous  parlerons  a  l'occasion  du  Sahara. 

Ces  quatre  zones  empiètent  en  différents  points  les  unes  s' 
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la  lapilalc  (l*uiic  nouvelle  France.  Elle  s  élève  en  uii.phithéAlre 
pyramidal  de  la  chaussée  Kar-Eddin  que  décuplent  aujourd'hui 
des  travaux  surpassant  ceuv  des  Romains ,  jusqu'au  sommet  oh 
Charles-Quint  dressa  sa  tente  un  instant,  et  où  les  deys  posé* 
rent  l'étoile  bastionnéc  appelée  en  mémoire  de  ce  fait,  fort 
l'Empereur,  que  fit  sauter  le  bombardement  de  1830. 

Adossée  au  versant  nord  d'une  des  digitations  (pie  forme  le 
Sahcl,  dont  la  principale  en  ce  point  du  littoral  est  le  mont 
Boujareab,  la  ville  se  trouve  ainsi  isolée  de  la  plaine  de  la 
Mitidja,  et  s'étale  comme  une  grande  voile  blanche  pour  pren* 
dre  au  nord-ouest  les  brises  de  mer  qui  chaque  jour  viennent  la 
rafraîchir,  tout  en  lui  apportant  un  degré  d'humidité  qui  ne  laisse 
pas  d'avoir  ses  dangers.  L'hiver  n'y  est  que  la  saison  des  pluies 
qui,  tout  en  arrosant  les  jardins  de  ses  nombreuses  villas,  vien- 
nent alimenter  les  sources  d'eau  potable ,  dont  la  qualité  est 
généralement  bonne. 

Les  avantages  de  son  climat,  de  sa  position,  les  ressources 
qu'y  accumulent  les  voies  de  terre  et  de  mer,  les  oasis  de  verdure 
dont  sont  émaillés  ses  environs,  font  de  cette  ville  un  séjour  k 
conseiller  aux  existences  mélancoliques  et  maladives  ;  mais  le 
médecin ,  comme  l'économiste  ,  devra  bien  se  garder  de  juger 
du  reste  de  l'Algérie  par  cette  sirène  enchanteresse. 

Sidi'Ferruch  (plaine  de  Staoueli),  à  quelques  lieues  ouest 
d'Alger,  point  du  littoral  où  se  fit  le  débarquement  de  18S0, 
est  devenu  ,  par  l'activité  de  quelques  pécheurs  ,  le  rocher  de 
Cancale  de  l'Algérie.  Une  colonie  de  trappistes  a  fondé  une  ferme 
agricole  en  voie  de  prospérité  sur  cette  plage  où ,  vingt  ans 
auparavant,  la  bravoure  présomptueuse  d'une  armée  de  Turcs 
et  d'Arabes  vint  s'anéantir  sur  les  carrés  français. 

Or  AN  (popul.,  2A  8A5).  En  face  de  la  rade  de  Mers-el*Kebir, 
Portus  magnus  des  anciens,  dont  l'anse  de  l'ouest  porte  étagées 
les  maisons  nécessaires  à  la  population  du  port  et  une  prison 
d'Etat,  la  ville  est  adossée  en  amphithéâtre  irrégulier,  à  60  mè- 
tres au-dessus  de  la  rade,  au  versant  nord  d'un  relief  montueux, 
dont  le  pic  le  plus  élevé  est  couronné  par  le  fort  Santa-Crux, 
l'un  des  débris  des  fortifications  espagnoles  renversées  par  le 
ti*emblement  de  terre  de  1790. 

Les  éléments  aidant,  la  rancune  du  Maure  a  repoussé  défini- 
tivement de  ces  parages  une  domination  désormais  impossible 
aux  descendants  de  Philippe  IV. 
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iMostaganem  possède  un  haras  pouvant  rivaliser  avec  celui 
de  Bouflarick. 

A  peu  de  distance  à  l'ouest,  une  colonie  agricole  a  été  fondée 
sur  le  point  rendu  célèbre  par  Théroîque  défense  des  123  :  on  a 
nommé  Mazagran. 

Bone  (popui.,  813A).  L'ancienne  Hippone,  dans  la  concavité 
que  forme  à  Test  le  massif  du  cap  de  Garde,  à  peu  de  distance  à 
Touest  de  la  Seybouse,  dont  la  vallée  basse  et  humide,  exposée  à 
des  débordements,  est  marécageuse.  Telles  sont  surtout  les  plai- 
nes de  Boudjimah  et  des  Karregas.  Bone  a  été  un  des  postes  les 
plus  insalubres  de  rAlgérie  au  début  de  l'occupation ,  c'est-à- 
dire,  à  l'époque  où,  ruinée  par  la  guerre  et  tout  y  étant  à  refaire, 
le  soldat  et  le  colon  restaient  exposés  à  l'inclémence  de  son 
climat. 

PhilippeviUe  et  Stora  (popul.,  7  245)  se  trouvent  dans  une 
position  à  peu  près  analogue  a  l'ouest  de  l'embouchure  de 
rOued-Safsaf. 

Bougie  (Saldœ).  A  l'ouest  de  l'embouchure  de  la  Summam , 
le  Gouraya,  dont  le  pic  a  600  mètres  d'élévation,  forme  un  isthme 
arqué  à  convexité  tournée  au  nord  et  à  concavité  tournée  au 
sud.  C'est  adossée  à  cette  concavité  que  Bougie  s'élève  en  am- 
philhéfttre  du  bord  de  la  mer  sur  les  ruines  de  l'ancienne  Saldœ. 

Il  y  reste  de  la  domination  espagnole,  la  Casbah  et  une  autre 
forteresse  sur  la  porte  de  laquelle  une  inscription  indique  que 
Ferdinand  V  prit  cette  ville  en  1608  : 

FËROINANDVS  V  REX  HISPANIiE  INCLITVS  VI 
ARMORVM  PERFIDIS  AGARENIS  HANC  ABSTVLIT  VRBEM  ANNO  MDVIII. 

Au  pied  de  la  ville  s'étalent  la  rade,  l'extrémité  de  la  plaine 
et  l'embouchure  de  la  Summam  ;  en  face  surgissent  les  monta- 
gnes de  la  Kabylie. 

n  suffit  d'énumérer  ces  dispositions  topographiques  pour  juger 
aussitôt  des  conditions  défavorables  de  cette  ville.  Exposée  aux 
ardeurs  du  soleil  comme  dans  un  miroir  concave  dans  lequel 
aussi  s'engouffre  directement  le  vent  du  sud,  elle  est  complète- 
ment privée,  par  l'interposition  du  Gouraya,  des  bénédces  des 
brises  de  mer.  Les  chaleurs  y  sont  étouffantes,  humidcnt,  débili- 
tantes. Vers  quatre  heures  du  soir,  cette  humidité  de  l'atmos- 
phère, condensée  par  le  refroidissement  du  Gouraya,  descend 
en  épais  brouillard,  surtout  vers  la  partie  sud  de  la  ville  qui  re* 
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cer  au  forage  d'un  puits  arlésien  déjà  parvenu  a  une  grande 
profondeur.  Ces  essais  infructueux  au  côté  nord  de  TAIgcrie 
paraissent  devoir  être  couronnés  de  sucoès  au  sud,  où  de  temps 
immémorial,  ou  du  moins  de  celui  d'Hérodote ,  les  indigènes 
font  jaillir  de  i*eau  par  un  procédé  analogue,  mais  lent  et  péril- 
leux, car  un  homme  fait  office  de  la  sonde  à  travers  les  couches 
qu'il  creuse. 

Des  étangs  salés  et  le  lit  marécageux  de  la  Macta  se  trouvent 
à  3  lieues  d'Arzeu  ;  cependant  la  saison  endémo-épidémique 
n'y  est  guère  que  ce  qu'elle  est  sur  le  reste  du  littoral. 

La  Calle.  Le  poste  le  plus  reculé  de  nos  possessions  du  littoral 
à  l'est  ;  le  premier  point  des  côtes  barbaresques  où  ait  flotté  en 
permanence  le  drapeau  de  la  France,  et  dont  l'incendie  et  autres 
griefs  furent  payés  de  la  prise  d'Alger.  Pour  nous  donc,  d'une 
origine  pareille  à  celle  du  phénix,  l'Algérie  est  sortie  des  cen- 
dres de  la  Calle. 

LOCALITÉS   SnCÉKS   DANS   l'iNTÉRIEUR    UES   TERRES   DE   LA    ZONE 

DU   LITTORAL. 

Cl.  Plaine  du  Sig. 

Celte  plaine  offre  à  son  centre,  à  3  lieues  sud-ouest  d'Oran, 
le  lac  salé  de  Sebgha,  qui  se  dessèche  en  grande  partie  en  été. 
Les  villages  du  Figuier  à  l'est,  de  Misserghin  au  nord,  sont 
particulièrement  exposés  aux  influences  de  ce  milieu  patho- 
génésique. 

Koléah  (popul.,  2 102).  La  ville  principale  du  sahel  d*Alger, 
au  versant  sud  duquel  elle  s'étale  en  face  de  la  partie  moyenne 
de  la  plaine  de  la  Mitidja,  qu'elle  domine  de  160  mètres,  un  peu 
à  l'ouest  de  la  coupure  que  traverse  le  Mazafran. 

Ainsi  placée  au-dessus  des  nappes  brumeuses  de  la  plaine, 
dans  une  atmosphère  moins  humide,  jouissant  d'une  aération 
plus  vive,  entourée  de  jardins  d'orangers  qu'arrosent  des  eaux 
limpides,  elle  offre  tout  à  la  fois  un  séjour  agréable  et  salubre. 
Les  cas  de  longévité  ne  sont  pas  rares  chez  ses  habitants,  dont 
le  caractère  est  grave  et  religieux  :  d'où  le  surnom  de  ^ilU 
sainte  donné  a  Koléah. 

b.  Plaine  de  It  MiU^jt. 

Partant  du  cap  Matifou  et  de  retnboucbure  de  l'Arracb,  celle 
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milieu  de  lu(|ui-lk»  ollt»  ^'ombrage,  elle  bravo  les  ardeurs  des 
jours  d'élé,  et  doil  à  son  êlê>alioii  de  250  nièlres  au-dessus  du 
niveau  de  la  mer  de  nVHre  pas  enveloppée  par  de  froids  brouil- 
lards qui  couvrent  le  plus  souvent  les  bas-fonds  de  la  plaine 
dans  les  matinées  ;  au^si  jouit-elle  de  la  climaturela  plus  favorisée 
des  points  intérieurs  de  la  zone  du  littoral. 

S  ■■•—  Première  Boae  OAontagwevse  (petit  Atlas-. 

Massifs  montagneux  souvent  boisés,  offrant  des  plateaux  et 
quelques  plaines,  mais  le  plus  ordinairement  découpés  par  des 
vallées  profondes.  Les  points  de  cette  zone  trouvent  dans  leur 
altitude  et  dans  le  voisinage  du  littoral  une  aération  plus  tem- 
pérée dans  la  saison  chaude,  mais  sont  exposés  aux  neiges  de 
rhiver.  Les  principaux  sont  : 

Mcdéah  (popul.,  5  593 1.  Située  sur  un  large  plateau  cultivé  et 
fertile  du  petit  Atlas.  Les  chaînes  des  Beni-Salah  et  des  3Iouzaia, 
et  sur  un  deuxième  plateau  la  chaîne  du  Nador,  Tisolent  de  la 
Mitidja,  qu'elle  domine  de  900  mètres.  Un  massif  plus  considé- 
rable  Tisole  au  sud  de  la  plaine  du  Chélif.  Ainsi  posée,  entourée 
de  végétation,  éloignée  de  toute  influence  palustre,  arrosée  par 
de  belles  eaux  qui  trouvent  de  faciles  issues,  nous  verrons  ce- 
pendant que  Tendémo-épidémie  de  Télé  s'y  fait  sentir  aussi. 
C'est  que  le  périmètre  de  son  aire,  fortement  échauffé  pendant 
la  saison  chaude,  est  de  plus  privé  des  bénéfices  des  brises  de 
mer,  car  son  exposition  tient  déjà  du  sud. 

Ajoutons  qu'après  les  dangers  de  la  canicule,  son  élévation 
lui  vaut  les  inconvénients  d'un  hiver  long  et  rigoureux. 

Uammam-Rira  ou  Righa  (eaux  chaudes;  Aquœ  calidœ 
Coloniœ),  province  d'Alger.  Après  avoir  traversé  la  plaine  de  la 
iMitidja  dans  sa  longueur,  en  remontant  le  cours  de  l'Oued-Djer 
dans  une  longue  vallée  étroite  et  boisée,  on  trouve  à  l'ouest,  à 
l'instant  où  l'on  va  prendre  les  premières  pentes  du  Zakkar,  le 
nouvel  établissement  thermal  ouvert  il  y  a  peu  d'aimées  sur  les 
ruines  d'anciens  thermes  romains.  Les  ruines  de  Tanlique  cité 
adjacente  s'étendent  sur  le  même  plateau  dont  Taltitude  est  de 
500  mètres.  Ces  eaux,  salino-thermales,  conviennent  surtout  aux 
aiîections  arthritiques,  pendant  que  les  eaux  thermo-sulfureuses 
d'Hammam-el-Houan  (à  12  lieues  d'Alger,  chez  les  Bcni-Mouça) 
ont  leur  principale  eflicacité  contre  les  maladies  cutanées. 
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Hammam-Meskoutin  (source  enchantée;  Aquœ  Herculis). 
Poste  fondé  en  18iii5  sur  les  ruines  des  thermes  romains  {Aqum 
libilitanœ  ou  Herculis),  enlre  Bone  et  Constanline,  dans  le  bassin 
de  la  Seybouse,  au  fond  d'un  large  vallon  arrosé,  fertile  et  ac- 
cidenté. Ce  point  du  cercle  de  Guelma,  dont  il  est  distant  de 
18  kilomètres,  est  à  une  altitude  de  près  de  300  mètres  dans  la 
première  zone  montagneuse. 

La  température  y  oscille  de  1  degré  au-dessous  de  zéro  à  40 
au-dessus  (1).  L'hiver  y  est  peu  rigoureux  et  la  neige  rare.  Des 
sources  minérales  thermales  y  jaillissent  abondamment.  Deux, 
qui  sont  sulfureuses,  fournissent  par  minute  AOO  Utres  d*eau 
limpide  et  incolore  à  la  température  de  95  degrés,  et  forment 
des  incrustations  calcaires  considérables.  Elles  dégagent  des  gaz 
en  abondance  à  odeur  suUureuse  prononcée.  Leur  pesanteur  spé^ 
ciiique  est  de  1002,02  ;  le  pèse-sel  y  reste  au  niveau  de  zéro. 
En  voici  l'analyse  d'après  M.  Tripier. 

Gaz  recueilli  au  milieu  de  la  veine  en  ébullition  : 

I 

L'analyse  quantitative  donne  par  litre  d'eau  : 

• 

Ghlorare  de  sodiam 0,41560 

—  de  magoésium 0,07864 

_      de  potassium 0,01839 

—  de  calcium. 0,01085 

Sulfate  de  chaux 0,38086 

—  de  soude. 0,17653 

—  de  magnésie. 0,00675 

Carbonate  de  chaux. 0,25722 

—  de  magnésie. 0,04235 

—  de  strontiane 0,00150 

Arsenic  à  Tétat  métallique 0,00050 

Silice. 0,07000 

Matières  organiques  cuivreuses. 0,06000 

Fluorures. traces. 

Oxydes  de  fer traces. 

Total 1,51919 

Cette  eau,  refroidie,  devient  potable  et  peut  servir  à  tous  le3 
usages  culinaires. 

(1)  D'après  M.  Grellois,  Mémoires  de  médecine  militaire. 


Acide  carbonique 97,00  ^   100  parties. 

Acide  sulfurique 00,05   |       1  litre  de 

Aiote 02,05  /       gaz. 
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D*une  autre  part,  les  pluies  et  les  neiges  y  alternent  en 
hiver. 

Plaines  nues,  peu  élevées,  prorondément  encaissées  entre  les 
premières  chaînes  de  l'Atlas,  exposées  sans  compensation  aux 
chaleurs  torréfiantes  de  Télé  et  aux  pluies  torrentielles  de  la 
saison  froide. 

Indiquons-en  quelques  unes. 

a.  Plaine  de  Lalla-Marnia. 

Appartenant  à  la  zone  intérieure  d*Oran,  cette  vaste  plaine 
s*étend  de  la  limite  de  nos  possessions  ouest  jusqu'à  Ouch*da. 
C*est  sur  la  partie  montagneuse  qui  la  limite  au  nord  que  se 
trouve  la  i*edoute  de  Lalla-Marnia^  faisant  face  au  sud. 

Sans  influences  palustres,  ce  poste  est  en  butte  a  des  lièvres 
graves  pendant  la  saison  des  chaleurs.  Pour  sa  signification 
étiologique  nous  notons  ce  cas ,  qui  a  de  nombreux  analogues 
dans  le  reste  de  TAIgérie. 

6.  Haine  d'Éghris,  sous  Mascara. 

Située  dans  la  zone  intérieure  de  la  province  d*Oran,  la  plaine 
d'Éghris  court  de  Touest  à  Vest  sur  une  étendue  de  50  à  60  ki- 
lomètres, et  sur  une  largeur  de  20  à  25. 

Environné  de  montagnes  de  toutes  parts,  le  centre  de  cette 
vaste  dépression  est  Vaboutissant  des  eaux  pluviales  qui,  en  été, 
disparaissent  absorbées  par  le  sol  ou  par  Tatmosphcre. 

Mascara  (popul.,  h  512)  est  au  versant  nord  de  ce  bassin,  à 
une  altitude  de  AOO  mètres  :  nous  y  reviendrons. 

r.  Plaine  du  ChcUiL 

C*est  le  sillon  sinueux  et  allongé  de  Test  à  Touest  que  le 
Chélif  s*est  creusé  entre  les  deux  zones  montagneuses  du  Tell, 
et  dont  les  atterrissements  du  fleuve  ont  nivelé  le  sol. 

A  cette  artère  principale  aboutissent  comme  autant  de  radi- 
cules les  cours  d*eau  secondaires  qui ,  comme  TOued-Ruina , 
rOued-Fodda,  etc.,  partent  du  pied  des  montagnes.  Aussi  la 
plaine  du  Chélif  est-elle  généralement  dépourvue  de  stagnation 
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Kobylie,  ce  que  le  Chclif  esl  aux  petit  et  moyen  Atlas  d'Alger, 
à  celle  dillerence  toutefois  que  la  vallée  delà  Summam  ,  moins 
étendue  en  longueur  et  en  largeur,  est,  d'une  autre  part,  plus 
fertile  et  bien  plus  boisée.  C'est  à  travers  cette  vallée  qu'on  ou- 
vre la  route  de  Bougie  à  Sétif.  Espérons  que  dans  un  avenir  peu 
éloigné  les  ruines  romaines  de  Tikiat,  dont  l'enceinte,  un  tem- 
ple et  les  piscines-réservoirs  entre  autres,  sont  encore  dans  un 
état  remarquable  de  conservation  (i),  adossées  à  un  monticule, 
déviendront  pour  la  vallée  de  la  Summam ,  ce  que  celles  d'El- 
Esnam  sont  devenues  dans  la  vallée  de  Chélif. 

S  I¥.  *  DeaxIéiBe  Eone  montagneiise  {amojen  Iktlmm). 

C'est  la  limite  sud  du  Tell  dont  elle  a  l'aspect  et  la  fertilité 
par  son  versant  nord  ,  tandis  qu'elle  tient  de  la  nudité  et  de 
l'aridité  du  Sabara  par  son  versant  sud.  Privée  des  bienfaisantes 
baleines  des  brises  de  mer,  elle  est  en  butte,  malgré  son  altitude, 
aux  bouffées  embrasées  du  sirocco  en  été ,  pour  subir  ensuite 
toutes  les  rigueurs  de  l'biver. 

Appartiennent  à  cette  zone  : 

Sidi-bel'Abbès,  redoute  au  versant  nord  de  l'Atlas,  élevée  sur 
la  rive  droite  de  la  Makerra.  A  dans  ses  environs  l'Oued-el- 
Hammam,  rivière  des  bains,  dont  les  eaux  minérales  et  therma- 
les sont  à  60  degrés  Réaumur  (Desfontaines,  1784)  (2).  Après 
avoir  noté  sur  ce  point  un  maximum  de  température  de 
+  41  degrés  centigrades,  M.  Rode  a  vu  le  thermomètre  s'y 
abaisser  en  janvier  à  6  degrés  au-dessous  de  zéro  (la  température 
la  plus  basse  observée  en  Algérie). 

Teniet'El'Haad.  Au  cœur  de  la  deuxième  zone  montagneuse, 
à  1400  mètres  d'élévation,  sur  un  tapis  de  verdure  que  limitent 
au  sud-ouest  d'antiques  forêts  de  cèdres. 

Teniet  a  près  de  huit  mois  d'hiver  :  l'àtre  ne  cesse  d'y  bril- 
ler d'un  feu  petilUant  que  de  la  fin  de  mai  en  septembre.  Les 
neiges  y  font  douter  que  l'on  soit  aux  confins  du  Sahara.  Puis 
viennent  les  ardeurs  de  l'été  qui,  comme  pour  dédommager  ces 

.  (1)  Vingt-deux  réservoirs  parallèles ,  dont  deux  ont  encore  conservé  une 
parlle  de  leur  voûte  et  formant  un  rectangle  de  30  mètres  de  large  sur  80  de 
long,  devaient  fournir  à  la  ville  des  eaux  abondantes  et  limpides. 

(2)  Celle  eau,  limpide  et  inodore,  contient  par  litre,  d'après  M.  Jullicr  : 
silice,  0,05  ;  carbonate  de  fer,  0,193;  carbonate  de  cbaox,  i,ô66  ;  carbonat  e 
de  DEiagaésie ,  0,256. 
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La  prise  de  possession  de  cette  oasis  en  18&A ,  fut  marquée 
par  une  révolte  oîi  périt,  entre  autres  victimes ,  notre  regretté 
confrère  le  docteur  Arcelin. 

ARTICLE   IL 

SAHABA  ALGÉRIE!!  OC  PETIT  DÉSERT. 

Salluste  donnait  cette  description  laconique  du  nord  de 
l'Afrique  :  <  Pays  sans  bois,  sans  eau  et  sans  maisons.  >  Cette 
définition,  qui  ne  saurait  s*appliquer  qu'en  partie  à  l'Algérie , 
convient  parfailement  au  Sahara,  nom  que  les  Aral>es  donnent 
aux  vastes  étendues  incultes  et  inhabitées.  Dès  qu'on  franchit 
en  effet  la  deuxième  ligne  de  l'Atlas,  l'Atlas  moyen,  on  entre  dans 
une  série  d'immenses  plaines,  où  la  culture  est  impossible  et  où 
la  grande  végétation  cessant ,  a  été  remplacée  par  les  maigres 
pâturages  que  parcourent  les  troupeaux  de  nomades  pasteurs. 
Ces  plaines,  dont  l'étendue  est  pour  le  moins  égale  à  la  superficie 
de  l'Algérie,  sont  de  l'ouest  à  Test,  les  Choit,  le  Sersou,  le 
Zarez,  le  Hodiia,  les  Sbkah;  elles  sont  limitées  au  sud  par  le 
grand 'Atlas,  troisième  chaîne  qui  prend  aussi  naissance  au  mas- 
sif montagneux  de  l'est.  De  sorte  que  les  trois  lignes  de  l'Atlas 
partant  d'un  tronc  commun,  s'étendent  parallèlement  à  l'ouest 
comiiM;  les  trois  branches  d'un  immense  (rident,  dont  celle  du 
sud  se  trouve  notablement  plus  écartée  des  deux  autres  que  ces 
dernières  entre  <?lles. 

Eiiiprisoiiné<»s  entn;  les  moyen  et  grand  Allas,  les  eaux  de 
cette  porlioii  du  Sahara  algérien  convergent  toutes  vers  les 
bas-fonds  où  elles  forment  les  grands  lacs  salés  appelés  Chott 
ou  Siîbkha  ,  dont  1rs  phis  considérables  sont  le  Chott-El-Gharbi 
et  Ir  (ilhotl-KI-Cliergui  au  sud  de  la  province  d'Oran;  les  lacs 
salés  de  Zarez  au  sud  de  la  province  d'Alger,  le  lac  salé  de  Msila 
et  les  Sidikha  au  sud  de  la  province  de  f>)nslanline. 

Le  seul  cours  d'rou  qui  fasse  exception  est  le  Nahr-Ouassel 
(le  lleuve  naissant ,  le  haut  (ihélifj.  Il  prend  sa  source  dans  le 
Sersou,  région  des  hauts  plateaux,  faisant  le  gradin  supérieur 
des  plans  étages  que  foruie  tout  le  nord  de  l'Afrique,  de  la  Mé- 
diterranée au  grand  Atlas.  Après  avoir  reçu  l'Oued-Beïda  parti 
du  Djebel-Amour,  et  grossi  de  l'Oued-Toguin,  le  Chélif  traverse 
le  moyen  Atlas  parun<^  coupure  au-dessous  de  Boghar. 
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lief.  Les  crèles  que  nous  avons  franchies  dans  sa  portion  appe- 
lée le  Djebel-Amour ,  sont  bien  moins  saillantes  que  celles  de 
rOuaranseris  appartenant  a  TAlIas  moyen  et  dont  le  pic  princi* 
pal  (l'œil  du  monde  des  anciens^  serait  élevé  de  2400  mètres, 
d'après  Desfontaines.  Le  Jurjura,  le  3I.ons  ferratusdix  petit  At- 
las, reste  couvert  de  neige  longtemps  après  que  celles  du  grand 
Atlas  ont  fondu.  Au  voisinage  de  Fez  le  petit  Atlas  encore  serait 
élevé  de  4600  mètres,  et  aurait  des  neiges  perpétuelles,  d'après 
Ritter.  Répéterons-nous,  avec  ce  dernier  géographe  et  M.  de 
Humboldt,  que,  vu  de  profil,  l'Atlas  apparaît  comme  une  colonne 
aérienne  isolée,  supportant  la  voûte  du  ciel  ?  Nous  ne  serions 
pas  exact.  Les  chaînes  de  l'Atlas  sont  constituées  par  des  bour- 
relets montagneux  reliés  en  massifs.  Que  certains  pics  plus  éle- 
vés que  les  autres,  opérant  la  condensation  des  vapeurs  des  hau- 
tes régions  de  l'atmosphère,  aient  parfois  leurs  cimes  enveloppées 
de  nuages  et  paraissent  ainsi  toucher  aux  cieux ,  ce  n'est  là 
qu'un  phénomène  météorologique  qui  est  commun  a  toutes  les 
montagnes  élevées. 

La  nature  vivante,  déjà  si  débile  dans  le  Sahara  algérien , 
meurt-elle  tout  à  fait  à  ses  confins ,  et  le  Soudan  ne  serait-il 
qu'une  mer  de  sables  brûlants ,  qui  agités  par  les  tourmentes 
du  simoun ,  tantôt  roule  ses  dunes  en  avalanches ,  tantôt  les 
lance  en  tourbillons  qui  retombant  en  trombes,  envahissent  et 
engloutissent  tout  sur  leur  passage? 

Poser  ces  questions,  c'est  les  résoudre  par  la  négative,  ou  du 
moins  par  le  doute,  quand  bien  même  l'exploration  n^aurait  pas 
prononcé.  En  vain  invoquerai l-on  comme  exemple  les  dunes  de 
lios  côtes,  en  vain  invoquerait-on  ce  passage  de  Plutarque  qui 
fait  engloutir  cinquante  mille  hommes  de  Tarmée  de  Cambyse, 
dans  les  flots  de  sables  de  la  Libve. 

Aucun  phénomène  physique  ne  saurait  nous  rendre  compte 
de  la  production  de  ces  sables,  sur  une  aussi  vaste  étendue  et 
dans  une  aussi  énorme  quantité,  la  mer  aurait-elle  plusieurs  fois 
recouvert  et  abandonné  l'Afrique  centrale.  En  eflet,  le  fond  des 
mers  n'eut  pas  comme  le  littoral  où  viennent  déferler  les  vagues  : 
il  est  souvent,  vu  l'immobilité  des  masses  profondes  des  eaux, 
recouvert  de  prairies  sous--marines  parfois  très  poissonneuses  ; 
la  Médilerramn;  en  offre  un  exemple  bien  connu  des  pêcheurs 
des  côtes  de  Provence  et  d'Espagne. 

Gés  sables  du  désert  existeraient  d'ailleurs  en  telles  quantités 
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Tel  est  le  double  motif  pour  lequel  des  colonnes  parties  des 
trois  provinces  ont  à  diverses  reprises  rayonné  dans  le  sud,  et 
avec  l'une  desquelles  nous  avons  explore  une  partie  du  Sahara 
algérien  en  18Â7  (1). 

a.  Manne  da  désert 

En  arrivant  dans  le  vaste  plateau  qui  se  trouve  entre  les  Ou- 
led-Chalb  et  Taguin,  et  dont  la  surface  est  beaucoup  plus  re- 
couverte d'argile  et  d'humus  qu'elle  n'est  sablonneuse,  on  ren- 
contre en  abondance,  soit  sur  des  espaces  nus,  soit  autour  des 
toufles  d'halfa  ou  de  thym,  de  petits  grumeaux  de  la  grosseur 
moyenne  d'un  noyau  de  datte,  d'un  gris  terreux,  à  surface 
chagrinée,  légèrement  conyexe  d'un  côté,  froncée  et  irréguliè- 
rement déprimée  du  côté  opposé. 

Leur  dureté  dépasse  celle  d'un  morceau  d'écorce  d'orange 
roulé  et  desséché;  la  cassure  est  blanchâtre  et  donne  une  saveur 
amère.  Ces  grumeaux  sont  répandus  comme  de  petits  cailloux 
çà  et  là  sur  le  sol  avec  lequel  ils  n'ont  d'adhérence  d'aucune 
espèce.  Cette  particularité  a  fait  croire  généralement  que  cette 
singulière  production  ne  pouvait  tomber  que  du  ciel,  d'où  l'a-t- 
t>n  appelée  manne  du  désert. 

Un  de  nos  camarades,  qui  le  premier  en  a  signalé  la  présence 
dans  le  Sersou,  M.  Raymond,  croit  (Akhar  du  15  juillet  18A7) 
que  les  propriétés  nutritives  de  ce  lichen,  car  c'est  d'une  pro- 
duction végétale  qu'il  s'agit,  se  résumeraient  dans  le  nom  de 
ôomestible  que  lui  ont  donné  les  botanistes. 

D'après  lui,  ce  lichen,  dans  lequel  M.  Payen  a  trouvé  une 
Substance  identique  avec  l'amidon  par  ses  propriétés,  serai t  bien  le 
Lichen  esculentus  des  Tartares,  et,  ajoute-t-il,  t  on  peut  donc 
conclure  en  toute  sûreté  que  des  colonnes  expéditionnaires  dans 
le  sud  trouveraient  dans  ce  cryptogame  une  alimentation  sufR- 
sante  dans  le  cas  oh  elles  manqueraient  de  vivres.  » 

Il  semble  que  rien  ne  manque,  on  le  voit,  pour  faire  de  cette 
substance  quelque  chose  de  merveilleux  à  tous  les  titres,  et 
vienne  la  famine  en  Algérie  on  pourra  la  braver.  Nous  regret- 
tons bien  sincèrement  de  ne  pouvoir  accepter  l'optimisme  de 
laconclubion. 

Une  certaine  quantité  de  ce  lichen,  recueillie  pendant  une 

(1)  Goloime  du  général  Toasonf. 
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grillées  et  réduites  eu  poudre,  lui  serviraient  de  nourriture  (i). 
Tout  autant  de  faits  qui  prouvent  que  TArabe  est  a  la  piste  de 
tout  ce  qui  peut  servir  à  son  alimentation,  quelque  singulière 
ou  mesquine  qu'elle  puisse  être. 

Eh  bien,  nous  le  demandons,  pense-t-on  que  ces  mêmes 
Arabes  fussent  indifférents  à  ces  bancs  de  lichen  du  Sersou,  s*ils 
lui  avaient  reconnu  des  qualités  nutritives,  ou  que  ces  pro- 
priétés, si  elles  avaient  existé,  eussent  pu  échapper  a  l'expérience 
qu*il  a  de  toutes  choses  tombant  sous  son  regard  scrutateur? 
Comme  ces  enfants  avides  qui,  ayant  de  beaux  fruits  de  marbre 
sous  les  yeux,  vont  jusqu'à  s'y  ébrécher  les  dents  à  différentes 
reprises  avant  d'être  bien  convaincus  que  c'est  de  la  pierre,  de 
même  vingt  fois  en  sa  vie  chaque  Arabe  tâte  d'une  foule  de 
substances ,  y  compris  le  lichen ,  avant  de  renoncer  à  en  tirer 
parti. 

Aussi  sait-on  ce  qui  se  passa  quand  ils  virent  la  colonne  s'ar- 
rêter et  ramasser  avec  empressement  du  lichen  ;  car  chacun 
tenait  a  avoir  sa  poignée  de  manne  en  poche?  Us  haussèrent  les 
épaules,  ne  revenant  pas  d'étonnement  de  nous  voir  si  avides  de 
ce  qu'ils  appellent  des  excréments  de  terre  (ousseck  el  trab). 
J'interrogeai  plusieurs  chameliers,  et  à  la  question  :  Est-ce  bon 
à  manger?  tous  répondaient  par  le  mot  sacramentel  d'une  chose 
mauvaise  :  mamennouche.  Ils  ajoutaient  même  que ,  pour  cer- 
tains animaux,  comme  le  mouton,  c'était  du  poison. 

Du  rapprochement  de  ces  faits  il  résulte  que,  jusqu'à  preuve 
irrécusable  du  contraire,  nous  sommes  autorisé  à  refuser  à  ce 
lichen  sa  qualification  d*esculentus,  et  à  affirmer  que  ce  serait 
courir  la  chance  de  mourir  de  faim,  de  s'embarquer  pour  le 
Désert  sans  autre  biscuit  que  celui-là.  Ceci  soit  dit  de  sa  valeur 
intrinsèque,  passons  à  sa  mystérieuse  origine. 

En  cheminant  lentement  sur  les  bandes  terreuses  où  sont  les 
gisements  de  ce  lichen,  on  trouve  çâ  et  là  étalés  sur  le  sol  def 
disques  blanchâtres  de  2  à  3  centimètres  de  largeur,  et  quoi 
supposait  être  de  vieux  lichens  décomposés.  En  y  regardant  d( 
près,  il  nous  fut  facile  de  reconnaître  au  contraire  que  ce  nV 
tait  là  autre  chose  que  les  frondes,  les  thallus  de  lichens  no' 
veaux ,  étalant  leur  surface  blanchâtre ,  rendue  granuleuse  p 
les  apthécions,  et  adhérant  au  sol  par  la  face  inférieure.  C 

(i)  Foyes  les  Lettres  é^ Afrique  de  ootrc  ami  le  docteur  Félix  Jacquot 
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disques  se  desséchant  se  soulèvenl,  se  séparent  de  la  terre  dans 
leur  partie  centrale,  se  racornissent,  se  roulent  sur  eux-mêmes; 
la  face  supérieure,  qui  ressemble  ù  de  la  peau  de  chagrin,  res- 
tant externe,  et  la  face  inférieure  étaht  partout  en  contact  avec 
elle-même.  Quant  aux  bords,  ils  se  plissent,  se  recroquevillent 
au  centre,  ce  qui  faitqu*on  trouve  toujours  une  dépression,  une 
espèce  de  nombril  irrégulier  à  chaque  morceau  de  lichen.  On 
voit  d*après  cela  que  les  Arabes  ont  bien  raison  de  l'appeler 
oussek  el  trab. 

En  résumé,  la  prétendue  manne  du  désert  algérien  n*est  rien 
moins  que  d'origine  céleste,  pas  plus  que  de  nature  alimentaire. 
Nous  venons  de  constater  son  humble  provenance  et  les  carac- 
tères qui  lui  vaudront  une  simple  place  dans  la  classe  des  aco- 
tylédonosde  TAIgérie,  sous  la  dénomination  de  lichen  du  Sersou. 

h.  Du  mirage. 

En  général,  pour  avoir  une  illusion  complète  il  faut  être 
surpris  par  le  phénomène  qui  la  provoque.  Si  Ton  cherche  à 
analyser  son  mode  de  production  ;  si  Ton  a  l'idée  arrêtée  d'en 
étudier  le  jeu;  si,  en  un  mot,  on  se  tient  prévenu  et  pour  ainsi 
dire  en  garde,  on  ne  sera  plus  dans  les  conditions  voulues  pour 
en  subir  passivement  la  complète  influence.  C'est  surtout  a  la 
vision  du  mirage  que  ces  réflexions  peuvent  s'appliquer. 

Disons  sur  ce  point  ce  que  nous  avons  pu  observer  dans  les 
plaines  du  Sahara. 

Quand  le  ciel  est  pur ,  quand  le  soleil  inonde  tout  de  lumière 
et  de  calorique,  surtout  alors  qu'il  est  vers  le  milieu  de  sa 
course,  on  aperçoit  la  couche  d'air  qui  est  à  fleur  de  terre  pré- 
sentant, par  suite  de  son  échauflement,  des  tremblotements  dans 
lesquels  semblent  s'agiter,  se  déformer  les  objets  qui  s'y  trou- 
vent. Ce  phénomène  progressant  en  raison  de  la  dilatation  de 
l'air,  on  linit  par  ne  plus  rien  distinguer  de  la  surface  de  la 
terre,  a  une  certaine  distance,  dans  im  cercle  d'une  étendue 
considérable. 

Dans  les  dépressions  de  terrains .  surtout  on  ne  saisit  plus 
qu'une  surface  vaporeuse,  imitant  par  sa  transparence  et  ses 
ondulations  la  surface  d'un  étang  agité  par  une  légère  brise. 
L'illusion  est  plus  complète  s'il  se  trouve  en  relief,  au  dernier 
plan  de  ce  tableau  négatif,  un  mamelon  ou  une  chaîne  de  mon- 
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ticulos  dont  le  pieil  semble  alors  baigne  par  les  ondes  de  ce  lac 
vaporeux.  Nolons  loulefois  qu'il  ne  nous  a  pas  été  donné  d'ob- 
server de  ces  images  réfléchies  de  paysages  plus  ou  moins 
éloignés. 

Nous  ne  renchérirons  pas  sur  la  séduisante  théorie  queMonge 
adonnée  de  ce  phénomène  en  l'observant  sur  les  sables  où  sur- 
gissent les  Pyramides  ;  chacun  Ta  présente  à  la  mémoire  ;  ré- 
pondons seulement  aux  questions  suivantes  : 

l*»  Pourquoi  le  mirage  ne  se  reproduit-il  que  sur  un  certain 
cercle  ? 

.  Parce  que  les  rayons  lumineux  réfléchis  par  la  surface  de  ce 
cercle  sont  seuls  dans  les  conditions  voulues  pour  subir,  en  tra- 
versant des  couches  d'uir  de  densité  successivement  différente, 
une  réfraction  lelle,  qu'ils  évitent  l'œil  de  l'observateur.  Or 
l'étendue  de  ce  cercle  comprend  tout  le  terrain  à  la  superficie 
duquel,  par  suite  de  la  dilatation  inégale  de  l'air,  les  rayons 
lumineux  ne  font  plus  l'angle  de  réflexion  égal  à  l'angle  d'in- 
cidence. 

2*  Pourquoi  le  mirage  ne  se  produit-il  pas  a  partir  du  pied  de 
l'observateur  ? 

Parce  que,  dans  les  conditions  du  moins  où  nous  l'avons  vu, 
les  objets  à  la  surface  du  sol,  pour  réfléchir  des  rayons  subis- 
sant une  réfraction  suflisante  pour  éviter  l'œil,  devaient  être  à 
une  dislance  de  60  à  80  mètres. 

3**  Pourquoi  au  delà  de  cet  étang  factice  peut-on  distinguer  le 
sommet  d'un  monticule,  par  exemple? 

Parce  que  les  rayons  partis  de  ce  point  suivent  une  marche 
jusqu'à  l'œil  qu'on  peut  considérer  comme  horizontale,  et 
qu'alors  la  réfraction  est  nulle  ou  du  moins  insuflisante. 

à""  Pourquoi,  au  même  instant  et  sur  le  môme  point,  l'illu- 
sion peut-elle  n'être  pas  égale  pour  tout  le  monde? 

Le  voici  :  On  n'est  qu'au  milieu  d'une  longue  journée  de 
marche  sans  rencontrer  une  goutte  d'eau  ;  il  faut  supporter  la 
soif  jusqu'au  bivouac,  où  peut-être  ne  trouvera-t-on  pour  se 
désaltérer  qu'une  mare  bourbeuse,  ou  l'eau  chaude  et  déjà  cor- 
rompue des  outres  portées  à  dos  de  chameau.  On  fait  une  pause 
de  quelques  minutes,  et  tel  soldat  haletant  qui  n'aura  jamais 
entendu  parler  du  mirage ,  de  s'écrier  en  quittant  le  rang  : 
Voilà  de  l'eau  !  et  s'obstinera,  son  bidon  à  la  main,  à  courir 
pour  en  puiser  à  une  nappe  fuyant  toujours.  Qu'a-t4l  donc  pour 
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ARTICLE   III. 


COUP  d'oeil  sur  l'histoire  naturelle  de  l'algérie. 


Restant  dans  les  limites  du  cadre  d*un  rapide  aperçu ,  nous 
n'entreprendrons  pas  la  description  détaillée  de  la  constitution 
géologique  du  nord  de  TAfrique  pour  arriver  ensuite,  par  des 
déductions  générales,  à  monti*cr  le  système  de  TAtlas  se  reliant 
par  des  caractères  d'âge,  de  structure,  de  disposition,  de  paral- 
lélisme ,  a  ses  congénères  de  l'Europe  et  de  l'Asie. 

Nous  n'entreprendrons  pas  l'étude  particulière  de  tous  les 
minéraux  pour  indiquer  quel  parti  peut  en  tirer  l'industrie  ; 
disons  toutefois  qu'outre  les  granités,  il  y  a  aussi  des  porphyres, 
des  marbres  d'une  grande  variété  de  (*ouleur ,  des  grès ,  des 
pierres  à  plâtre  dans  les  montagnes  de  TAlgérie,  où  se  trouvent 
aussi  des  gisements  de  sel  gemme,  les  bancs  de  muriate  de 
soude  étant  la  cause  de  la  salure  des  élangs  et  lacs  salés,  et  dont 
on  peut  amasser  les  dépôts  comme  aux  salines  d'Arzeu. 

Il  y  a  aussi  des  gisements  métallifères  très  abondants ,  tels 
sont  :  les  minerais  de  fer  et  de  cuivre  au  Jurjura  (3Ions  ferraius)^ 
ceux  des  Mouzaia  du  petit  Atlas  en  voie  d'exploitation.  De  même 
on  trouve  dcF  argiles  schisteuses  très  riches  en  pyrites  de  fer  et 
du  cuivre  argentifère,  près  de  Tenez;  des  gîtes  de  manganèse 
oxydé  noir  associé  à  une  gangue  quartzeuseau  mont  Bouzarea, 
et  pareillement  aux  environs  d^Alger  des  gites  de  minerai  de 
plomb  ;  du  mercure  natif  se  rencontre  dans  une  carrière  d'Araeu  ; 
on  trouve  aussi  dans  le  Dahra  et  la  province  d'Oran,  l'antimoine, 
le  nickel,  la  calamine,  le  manganèse,  la  plombagine,  des  ligni- 
tes  et  de  l'anthracite  qui  laissent  espérer  qu'un  jour  on  trouvera 
(le  la  houille  à  de  plus  grandes  profondeurs,  notamment  dans  le 
bassin  carbonifère  de  l'Oued-Mez,  près  d'Hadjar-Roun,  dans  la 
province  d  Oran.  Signalons  encore  la  mine  de  plomb  argentifère 
d'Oum-Teljoul  dans  le  cercle  de  La  Galle,  dont  les  parages  ont  le 
corail  comme  autre  richesse  depuis  longtemps  recherchée  par 
nos  pécheurs. 

Nous  n'aborderons  pas  le  vaste  champ  de  la  botanique  pour 
établir  les  nombreuses  analogies  de  la  flore  algérienne  avec  la 
flore  du  midi  de  la  France ,  pas  plus  que  pour  dresser  l'inven- 
taire de  ses  richesses  particulières,  tout  en  notant  que  le  dys, 
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maïs  dont  la  matière  sucrée  pourrailêlre  convertie  en  sucre  cristal- 
lisé ou  en  alcool  (1  )  ;  du  Papaver  somniferum,  du  tabac,  du  coton- 
nier (Gowypiiim),  de  la  canne  à  sucreel  du  caféier,  qui  ont  depuis 
longtemps  fourni  de  bons  résultais  au  jardin  d'essai  d'Hussein* 
Dey  et  autres;  de  la  vanille  (Epidendrum  vanilla),  de  l'indigo- 
tier, de  VAusonia  inermis,  le  henné  dont  les  Arabes  font  g^and 
usage  pour  se  teindre  les  ongles  et  les  sourcils,  et  comme  topi* 
que  vulnéraire. 

On  peut  encore  tirer  grand  parti  de  l'exploitation  vignicole 
et  séricicole,  de  celle  du  Cacluê  coccinellifer  ou  nopal,  de  celle 
des  cbênes-liéges,  des  coupes  de  cèdres,  etc.  Enfln,  il  est  à  es« 
pérer  aussi  qu'en  vue  d'une  sage  et  bien  utile  prévoyance,  des 
efforts  seront  tentés  et  puissamment  encouragés,  à  l'effet  d'im- 
porter en  Algérie  la  culture  des  cinchona,  le  quinquina  étant 
l'agent  le  plus  indispensable  à  la  thérapeutique  de  l'Algérie. 

Nous  n'entreprendrons  pas  l'éludesiintéressanteet  si  complexe 
de  la  zoologie,  car  nous  serions  entraînés  trop  loin  par  l'examen 
détaillé  de  toutes  les  particularités  ou  habitudes  propres  à  cha- 
que espèce,  comme  par  exemple  :  les  migrations  d'oiseaux,  les 
avalanches  d'étourneaux  qui  passent  avec  les  grondements  de 
l'orage  en  automne  et  au  printemps,  durant  des  heures  entières, 
par  myriades  qui  obscurcissent  l'horizon,  et  qui  ne  sont  surpas- 
sées  en  nombre  que  par  celles  des  sauterelles,  lors  de  leurs  ir- 
ruptions aux  journées  de  sirocco ,  vomies  qu'elles  sont  alors 
par  les  bouffées  du  désert  sur  le  Tell  dont  elles  dévastent  les 
cultures  ;  le  retour  et  le  départ  des  hirondelles  et  des  cailles  de 
Perse,  se  faisant  presque  aux  mêmes  époques  que  sur  les  côtes 
d'Espagne,  de  France  et  d'Italie ,  de  même  que  le  passage  des 
tourterellles  et  des  paloml>es  ;  les  associations  par  tribus  de  cer- 
taines espèces  de  passereaux,  qui  couvrent  littéralement  de 
leurs  nids,  des  taillis  entiers.  Signalons  quant  à  la  répartition 
des  espèces  l'abondance  des'  palmipèdes  et  des  échassiers  dans 
les  régions  aquatiques  oii  le  cygne  étale  orgueilleusement  son 
plumage  éclatant;  celle  des  gallinacés,  des  perdrix  rouges, 
surtout  dans  les  cultures  et  les  broussailles  des  collines  ;  de 
même  que  celle  des  lièvres  et  des  lapins,  tout  gibier  que  l'Arabe 
pourchasse  à  coups  de  bâton ,  souvent  avec  des  lévriers  ,  quel- 
quefois avec  des  faucons  ;  celle  des  rapaces  dans  le  Tell  comme 

(1)  Mém.  de  méd.  milita  u  LU.  M.  Pallat. 
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sauvage,  comme  on  Ta  avancé  (1) ,  qu'autant  que  les  modifica- 
tions organiques  auraient  été  poussées  jusqu'à  transmutation 
radicale  de  l'espèce  ;  animaux  aux  allures  bondissantes  dans  les 
lieux  escarpés,  et  qui  ne  sont  autres  que  les  mouflons  d'Afrique 
(qu'on  retrouve  en  Corse),  communs  dans  les  environs  d'El-Belda 
en  deçà  du  Djebel- Amour  (2)  ;  le  puUement  des  singes  dans  les 
gorges  de  la  Chifla  près  de  Blidah  et  sur  le  pic  de  Gouraya  i 
Bougie. 

Mentionnons  la  corrélation  qui  existe  entre  l'aridité  du  sol, 
la  maigreur  de  ses  pâturages  et  la  petitesse  relative  de  certaines 
espèces  par  défaut  de  nourriture  abondante,  comme  le  bœuf  qui 
s'emploie  avec  une  remarquable  docilité  en  qualité  de  béte  de 
somme  et  de  labour  ;  le  mulet  dont  la  force  néanmoins  contraste 
avec  la  petite  taille  de  même  que  celle  de  l'àne,  cet  bumble  et 
utile  serviteur  dont  le  nombre  des  services  n'est  dépassé  que  par 
celui  des  coups  qu'il  reçoit  de  main  d'Arabe.  Cette  influence 
d'une  nourriture  exiguë  sur  le  rabougrissement  des  espèces, 
fournit  de  nombreux  enseignements  dont  on  peut  faire  l'appli- 
cation à  l'espèce  humaine  (dans  les  agglomérations  des  grands 
centres  industriels  surtout)  sous  le  rapport  de  l'étude  des 
causes  de  la  dégradation  physique,  et  des  déductions  pratiques 
en  hygiène  et  particulièrement  en  bromalologie  qui  peuvent  ou 
la  prévenir,  ou  y  remédier. 

Un  autre  quadrupède  dont  la  taille  n'est  pas  généralement 
très  élevée,  mais  aussi  qui  entre  autres  qualités  se  fait  remar- 
quer par  sa  sobriété,  c'est  le  cheval  arabe,  ce  préféré  de  la  tribu, 
ce  membre  delà  famille,  dont  on  conserve  la  généalogie,  le  nom, 
l'âge  bien  plus  soigneusement  que  pour  les  enfants  au  milieu 
desquels  il  est  docilement  élevé ,  qui  dans  les  pérégrinations 
aventureuses  et  lointaines,  à  la  guerre  comme  dans  les  fantasias, 
devient  le  complément  indispensable  de  son  maitre,  ce  centaure 
moderne;  possédant  surtout  vigueur  et  agilité,  sans  pour  cela 
descendre  du  cheval  Pégase,  comme  semblerait  le  supposer  un 
hyperbolique  enthousiasme,  et  qu'on  peut  dire  fournir  une 

(1)  F.  Lallemand ,  Éducation  physique, 

(2)  Dans  une  baUue  gt^nérale  faite  en  iW,  en  passant  sur  les  flancs  des 
montagnes  voisines  des  ruines  du  ksar  de  ce  nom ,  nous  avons  pu  en  ponr- 
snifre  un  grand  nombre  ;  pendant  que  cinq  étaient  tués ,  nous  en  prenions 
deux  à  la  course  dans  les  groupes  de  cavaliers;  mais  ils  ne  tardèrent  pas  h 
succomber  d'apoplexie  pulmonaire. 
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CHAPITRE   II. 


MÉTÉOROLOGIK. 


Étudiant  les  phénomènes  météorologiques  de  TAIgérie  aux 
quatre  saisons  de  Tannée ,  on  est  frappé  des  empiétements  de 
Thiver  sur  le  printemps  et  de  Tété  sur  Tautomne,  au  point  de 
les  absorber,  de  telle  façon  que  si  en  dehors  des  données  astro- 
nomiques on  voulait  diviser  le  temps  sur  l'observation  des  phé- 
nomènes atmosphériques ,  on  serait  nécessairement  conduit  par 
ce  qu'ils  offrent  de  plus  saillant ,  à  partager  Tannée  en  deux 
grandes  saisons,  celle  des  pluies  et  celle  des  chaleurs.  La  pre- 
mière comprend  de  novembre  à  avril  inclusivement;  dans  ce 
semestre  il  y  a  cependant  de  nombreuses  séries  de  beaux  jours, 
puisqu'il  n'y  a  guère  que  cinquante-cinq  à  soixante  jours  plu- 
vieux en  moyenne.  La  deuxième  dure  de  mai  en  octobre;  pen- 
dant ce  semestre  on  est  presque  invariablement  au  beau  fixe 
et  à  la  chaleur.  Nous  adopterons  cette  division  qui  est  nette- 
ment  établie  par  les  phénomènes  physiques,  et  répond  aussi  a 
révolution  pathologique  annuelle. 


S  !•'.  —  Saison  des  plaies. 

Justifions  tout  d'abord  par  des  chiffres  la  dénomination  de 
cette  saison  :  en  quatre  ans  (1832-35),  la  moyenne  d'eau  plu- 
viale aurait  été  (1)  de  79  centim.,  dont  65  fournis  par  les  mois 
de  novembre  à  avril ,  et  1&  seulement  par  les  (mois  de  mai  à 
octobre.  D'autre  part,  de  1839  à  18&5  inclusivement,  il  serait 
tombé  à  Alger  en  moyenne  annuelle  886  millimètres  de  pluie 
ainsi  répartis  (2)  : 


Novembre 129 

Décembre 183 

Janvier 1Û2 

Février 125 

Mars 83 

Avril 97 


Total, 


759 


Mai 35 

Juin 6 

Juillet 0 

Août. 8 

Septembre 19 

Octobre 59 


Total.  ...  127 


(1)  D'après  M.  Bonnafont,  Géogr,  méd.  d'Alger,  1839. 

(2)  D'après  M.  Don. 
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soleil,  les  colons  ont  constrniles  à  la  hàlc.  Aussi  dans  les  villes 
arabes,  les  maisons  mauresques  le  plus  souvent  à  murailles  et  i 
terrasses  en  pisé,  el  qui  se  détrempent  ainsi  que  le  plan  sur  le- 
quel elles  reposent ,  croulent  quelquefois  en  grand  nombre 
comme  il  advint  à  Milianah ,  pendant  Thiver  de  18A7.  A  plus 
forte  raison  Teau  pcnètre-t-elle  la  tente  du  soldat  que  les  cir- 
constances tiennent  dehors  à  cette  époque. 

Ëboulements  et  effondrements  du  sol ,  destruction  sur  une 
foule  de  points,  des  chemins  ou  des  routes  péniblement  tracés 
pendant  Tété,  communications  coupées,  sont  autant  de  désor- 
dres résultant  de  ces  déluges  périodiques.  Malheur  alors  aux 
corps  de  troupe  surpris  dans  les  contrées  difliciles,  marchant 
péniblement,  souvent  arrêtés  et  paralysés  dans  leur  action, 
manquant  d'une  nourriture  convenable  tant  par  Tinterruplion 
des  ravitaillements,  que  par  les  avaries  inévitables  des  approvi- 
sionnements, jour  et  nuit  mouillés,  parfois  privés  de  feu,  ils  se- 
ront en  butte  à  des  causes  multiples  de  souffrances  et  de  mala- 
dies; les  malades  encombreron  t  les  ambulances  don  t  les  ressources 
et  les  moyens  de  transport  seront  bientùt  insufQsants,  puis  au 
passage  des  rivières  le  troupeau  sera  en  partie  noyé,  des  bètes 
de  somme  seront  entraînées  aussi,  et  trop  souvent  des  hommes 
y  perdront  la  vie,  car  le  plus  grand  nombre  des  cours  d*eau  se 
passent  encore  à  gué  en  Algérie.  Pendant  ces  intem[)éries  les 
expéditions  sontic  plus  souvent  forcément  suspendues  tant  pour 
nous  que  pour  les  Aral)es,  et  ce  n*a  été  que  par  une  exception, 
dont  Tarmée  française  tira  un  immense  parti ,  que  Thiver  de 
18A5-18A6  ayant  été  moins  pluvieux  que  de  coutume,  on  put 
tenir  campagne  toute  Tannée ,  et  frapper  le  dernier  coup  à  la 
dernière  insurrection  inquiétante  qu*on  ait  eu  a  réprimer. 

(ietle  circonstance  et  Timportance  qu'il  y  avait  à  pousser  de 
tous  côtés  les  travaux  de  colonisation,  firent  qu'une  partie  de 
Tarniée  fut  occupée  pendant  les  hivers  de  18AÔ-18A7  et  surtout 
en  18â7-18A8 ,  tant  aux  défrichements  qu'au  percement  des 
routes.  Nous  fûmes  pour  notre  part  cette  dernière  année  à  la 
route  qui  doit  relier  Médéah  à  Blidah ,  dans  la  gorge  que  la 
Chiffa  a  éraillée  a  pic  à  travers  les  flancs  du  petit  Atlas,  entre  les 
monts  des  Beni-Salah  et  ceux  des  Mouzala.  Celte  route  carrosr- 
sablc ,  qui ,  sous  le  rapport  de  la  distance  a  parcourir,  sera  a  la 
route  muletière  du  Teniah  ce  que  la  corde  est  à  l'arc,  était  sur 
le  point  d'être  terminée,  quand  la  saison  des  pluies  survint  et 
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valli's  ce  inéléore  se  prodiiil,  la  neige  fond  aussitôt;  ce  fait  a 
eu  lieu  en  ISAô  à  Alger,  où  la  neige  el  la  glace  avaient  été  plus 
tenaces  en  184 "2. 

Il  n'en  est  pas  de  même  des  plaines  du  Sahara  algérien.  Le 
voyageur  qui ,  partant  pour  le  sud ,  s'était  persuadé  d*aller  i  la 
rencontre  de  chaleurs  toujours  croissantes,  est  parfois  tout  sui^ 
pris  d*y  être  encore  assailli  par  la  neige  au  printemps. 

Nous  en  avons  eu  la  preuve  dans  le  Sersou  en  avril  18A7,  en 
même  temps  que  le  19  du  même  mois,  rapporte  M.  Jacquot, 
deux  pieds  de  neige  couvraient  les  plaines  des  Chott.  Quelque- 
fois des  colonnes  ont  été  dans  l'obligation  de  rebrousser  chemin, 
c'est  ce  que  dut  faire  en  1848  celle  de  Tlemcen. 

A  la  retraite  de  Conslantine,  on  céda  bien  moins  à  la  résis- 
tance des  Arabes  qu'à  l'inclémence  de  la  saison  d'hiver.  Les  ri- 
gueurs de  la  saison  des  neiges  dans  les  zones  montagneuses  el 
sur  les  plateaux  élevés,  ont  même  occasionné  des  désastres  rap- 
pelant sur  une  petite  échelle  ceux  de  l'armée  de  Russie  ;  on  se 
souvient  que  la  colonne  de  Sétif,  assaillie  le  2  et  le  S  janvier 
1846  par  des  bourrasques  de  neige  dans  les  montagnes  du  Bou- 
Taleb,  dispersée  par  la  tourmente,  rentra  le  4  à  Sétif  avec  cinq 
c^nt  trente-deux  cas  de  congélation  partielles  des  extrémités,  et 
laissant  en  route  deux  cent  huit  morts  (1). 

La  température  ne  s'abaisse  pas  alors  autant  qu'on  pourrait  le 
croire,  car  il  est  à  noter  que  les  congélations  et  les  asphyxies  se 
produisent  chez  les  hommes  marchant  dans  la  neige  fondante, 
ainsi  que  M.  Baudens  l'a  observé  à  la  première  expédition  de 
Constantine,  M.  Guyon  à  la  deuxième,  M.  Shrimpton  à  Sétif. 

Ne  serait-ce  pas  que  le  soldat  d'Afrique,  éprouvé  par  les  ar- 
deurs de  l'été ,  est  rendu  plus  impressionnable  au  point  d'être 
saisi  d'engourdissement  et  de  stupeur  par  une  température  qui 
descend  rarement  au-dessous  de  2  à  3  degrés? 

Ilfautajouleràcelaraction  si  profondément  débilitante  de  l'hu- 
midité froide,  excessive  et  prolongée  qui  n'épargne  pas  les  Arabes 
non  plus.  Très  souvent,  en  effet,  pendant  l'hiver  de  1845-1846,  il 
est  arrivé  de  quitter  des  bivouacs  où  parmi  les  hommes  morts 
de  froid,  se  trouvaient  plusieurs  de  ces  indigènes  mis  en  réqui- 
sition [K)ur  les  convois,  et  qu'on  sait  venir  dans  de  si  mauvaises 
conditions. 

(i)  Mémoirêê  de  médêoinê,  de Mrupgiê  êi dé pkarmadê mUiêÊirm» 


AA  MÉTÉOROLOGIE. 

annuellement  enlre  75ô  el  770  millimclres  et  a  donné,  pour 
variations  exlrémes  observées  jusqu'iei,  11  h  au  maximum  d'élé- 
vation ,  et  725  au  minimum,  dernière  donnée  notée  àConstan- 
tine,  le  20  avril  1838,  à  la  suite  d'un  tremblement  de  terre 
accompagné  d'ouragan.  A  la  saison  des  pluies  se  rattache  la 
production  d'un  phénomène  qui  n'est  pas  très  rare  sur  les  côtes 
d^Afrique,  nous  voulons  parler  des  trombes  qui  apparaissent 
soudain  sous  forme  d'un  nuage  soulevant  en  spirale  une  colonne 
d'eau  a  la  surface  d'un  lac  ou  de  la  mer.  M.  Bonnafont  en  a 
observé  deux  au  mois  de  septembre  1830,  dans  la  rade  d'Alger; 
deux  pendant  le  mois  de  février  1835 ,  et  d'autres  dans  la  rade 
de  Stora. 

Un  autre  météore,  l'aurore  boréale,  apparaît  quelquefois 
aussi  au  nord  de  l'Afrique.  En  18A8 ,  à  Bougie,  par  une  soirée 
de  la  fin  de  Tété ,  la  masse  noire  du  Gourava  contrastait  sous 
un  horizon  d'une  lueur  rougeâtre  aussi  vive  que  celle  qu'avait 
projetée,  quelques  jours  auparavant,  l'incendie  du  versant  op- 
posé de  cette  montagne. 

S  !■•— *  Salaon  des  chaleurs. 

Le  ciel  d'un  pur  azur,  une  éclatante  lumière  et  une  haute 
température  sont  les  principaux  caractères  de  cette  saison 
pleinement  établie  en  juin  et  qui  ne  finit  qu'en  octobre. 

La  première  période  du  nyclhémère  se  i>asse  comme  il  suit  : 
Peu  avant  le  lever  du  soleil ,  on  goûte  avec  déhces  une  fraîcheur 
relative  très  agréable ,  mais  qui  n'est  pas  de  longue  durée.  A 
peine  les  rayons  du  soleil  vous  atteignent  que  la  chaleur  com- 
mence ;  elle  devient  incessamment  plus  incommode  a  mesure 
que  le  soleil  monte  au-dessus  de  Thorizon.  Après  midi  la  tem- 
pérature s'accroît  encore,  puis  vers  trois  heures  les  feux  du  jour 
commencent  à  diminuer,  le  soleil  restant  chaud  toutefois  jus- 
qu'à  la  fin  de  sa  course.  Pendant  le  crépuscule,  dont  la  durée, 
quoi  qu'on  ait  dit,  peut  ôtre  évaluée  a  35  minutes  en  moyenne, 
on  a  le  moment  le  plus  favorable  pour  prendre  l'air  ;  mais  à 
peine  la  nuit  arrive-t-elle  qu'un  abondant  serein  proportionné 
à  révaporation  de  la  journée,  selon  l'hygrométrie  des  lieux,  ne 
tarde  pas  d'imprégner  les  vêtements  au  point  de  devenir,  sinon 
très  incommode,  au  moins  dangereux  sous  le  rapport  hygiéni- 
que. r4et  état  hygrométrique  des  soirées  quoique  très  sensible. 
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éludier  les  influences  patliogénésiques  el  en  particulier  Tétio- 
logie  des  lièvres. 

Les  phénomènes  météorologiques  que  nous  venons  de  signa^ 
1er,  rélémenl  chaleur  surtout  et  Télément  humidité ,  donnent 
sans  doute  à  l'Algérie  un  cachet  spécial;  mais  de  tous  le  plus  ex- 
traordinaire,  celui  qui  sans  contredit  fait  de  l'atmosphère  afri- 
caine un  milieu  inconim  dans  nos  contrées,  et  dont  on  ne  sau- 
rait se  faire  une  idée,  c'est  le  sirocco,  le  simoun,  le  kamsîn, 
le  vent  du  désert.  Dès  qu'il  souffle,  un  sentiment  de  chaleur  brû- 
lante parcourt  tout  le  corps,  Tair  sec  et  chaud  crispe  la  peau  et 
dessèche  les  muqueuses  de  l'appareil  respiratoire  ;  sa  dilatation 
extrême ,  sa  raréfaction  laisse  l'hématose  en  souffrance  ;  aussi 
éprouve-t-on  un  malaise  général,  toutes  les  positions  deviennent 
incommodes ,  et  une  volonté  ferme  ne  surmonte  pas  toujours 
l'accablement  qui  vous  affaisse. 

Si  telles  sont  les  sensations  éprouvées  à  Tombre  et  au  repos, 
dans  l'habitation  la  plus  confortable,  la  mieux  rafraîchie,  qu'on 
juge  de  ce  qui  doit  se  passer  en  rase  campagne,  alors  que  la  pous- 
sière, les  ardeurs  du  soleil ,  la  soif  et  les  fatigues  semblent  se 
conjurer  contre  une  troupe  en  marche.  Oh  !  alors  tout  ce  qu'il 
y  a  dans  l'homme  dévie  el  d'énergie  ne  le  sauvera  pas  toujours. 
Malheur  au  soldat  haletant  et  exténué  (|ui  s'arrête  et  se  jette  à 
terre  ;  placé  horizontalement  dans  une  couche  d'air  plus  échauf- 
fée, il  périra  d'asphyxie  dans  celle  fournaise  à  Heur  de  terre  où 
le  thermomètre  dépasse  quehiuefois  les  trois  quarts  de  son 
échelle,  pendant  que  d'autres  sont  frappés  de  délire,  de  folie, 
d'accès  pernicieux,  ou  dirigeront  contre  eux-mêmes  un  suprême 
effort,  et  mettront  fin  par  le  suicide  à  une  horrible  torture;  on 
en  a  eu  de  trop  nombreux  exemples  :  c  C'est. ainsi,  dit 
M.  Guyon  (1)  que  dans  les  deux  expéditions  du  général  Bugeaud, 
en  18S6dans  la  province  d'Oran,  pendant  les  plus  fortes  cha* 

leurs  de  l'été ,  on  en  compta  jusqu'à  onze 

les  vents  du  sud  régnaient  depuis  deux  jours  et  la  chaleur 
était  étouffante,  lorsque  le  17  août  cinq  hommes  se  firent  sauter 
la  cervelle.  » 

De  nouveaux  suicides  en  juin  18S7,  dans  la  province  d'Oran, 
furent  signalés  par  M.  Payen.  En  juin  18A0,  M.  RhuI  en  enre- 
gistrait aussi  sur  la  route  de  Philippeville  à  Ck>nstanline. 

(1)  Mémoires  de  médênne  militaire  ^  l  XLIV. 
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le  sol,  les  unes  mortes,  les  autres  dévorant  le  peu  de  verdure 
qu  elles  pouvaient  rencontrer.  L'occasion  était  belle  pour  en  ra- 
masser, s*il  nous  eût  pris  fantaisie  d*imiter  les  Arabes  du  sud. 

On  a  souvent  répété  que  le  sirocco  se  chargeait  aussi  de  la 
Hne  poussière  des  sables  du  désert.  C'est  inconsidérément  qu'on 
a  avancé  cette  assertion.  Que  les  bouffées  du  sirocco  soulèvent 
et  portent  à  des  distances  variables  la  poussière  de  toutes  les 
surfaces  poudreuses ,  comme  les  routes  et  les  dunes ,  rien  de 
plus  simple  ;  mais  qu'il  y  ait  du  sable  dans  les  hautes  régions  de 
l'atmosphère,  c'est  ce  que  robser\'ation  ne  nous  a  pas  démontré. 

Il  est  vrai  que  l'air  est  comme  troublé  par  le  sirocco,  a  tel 
point  que  les  montagnes,  même  les  plus  rapprochées,  prennent 
une  teinte  effacée. 

Mais  qu'on  se  souvienne,  d'une  part,  que  Tair  desséché,  et 
de  l'autre,  dilaté,  raréfié,  sont  deux  conditions  qui  troublent 
l'exercice  normal  de  la  vision.  Il  est  si  vrai  que  ces  deux  états 
de  l'air  sont  les  seules  causes  du  défaut  de  translucidité  de  l'at- 
mosphère, que  ce  dernier  phénomène  a  lieu  alors  que  le  sirocco 
se  fait  sentir  à  peine,  sans  courants  ;  ce  qu'on  rend  par  ces  mots  : 
Il  y  a  un  peu  de  sirocco  dans  l'air.  Bien  plus,  alors  qu'une  légère 
brise  du  nord  glisse  de  la  Méditerranée  sur  le  Tell,  le  môme 
phénomène  se  produit  en  été,  quoique  moins  prononcé,  à  me- 
sure que  l'air  s'échauffe,  de  sorte  que  le  paysage,  qui  étalait 
ses  plans  successifs  sur  un  pur  horizon  le  matin,  prend  graduel- 
lement, à  mesure  que  l'atmosphère  se  dessèche  et  s'échauffe  aux 
feux  du  milieu  du  jour,  une  teinte  effacée.  Il  n'y  a  donc,  entre 
l'état  de  l'atmosphère  aux  jours  du  sirocco  et  aux  autres  jours, 
qu'une  différence  du  plus  au  moins  entre  réchauffement,  la  dila- 
tation et  la  sécheresse  de  l'air;  mais  le  sable  n'est  pour  rien  ici. 
C'est  si  vrai,  qu'un  de  nos  camarades,  M.  Beylot,  qui  a  été  placé 
a  Biskara  au  premier  plan  pour  observer  ce  phénomène,  avoue 
que  cette  poussière  ne  se  dépose  pas,  qu'elle  ne  gène  ni  la  res- 
piration ni  la  vue.  L'œil,  a  voulu  dire  notre  collègue  ;  car  il 
ajoute  :  «  On  ne  la  reconnaît,  pour  ainsi  dire^  qu'à  la  couleur 
du  ciel.  »  Or  cette  couleur  nous  venons  de  dire  comment  elle 
se  produit. 

Arrivons  à  des  données  en  chiffres  sur  la  température. 

D'après  Casimir  Broussais,  la  température  moyenne  de  Tannée 
serait  à  Alger  de  18  degrés,  et  les  moyennes  trimestrielles  au- 
raient été  pour  18i6  : 
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une  ferle  gelée;  nos  chevaux  étaient  mornes  et  abattus  ;  du 
parc  aux  bœufs  partaient  par  intervalles  de  sourds  mugisse- 
menls  ;  nos  chiens  interrompaient  souvent  leur  haletante  respi- 
ration i)0ur  pousser  des  cris  plaintifs  ;  seule  une  jeune  gazelle, 
que  nous  avions  ramenée  du  désert,  se  tenait  uu  repos,  sous  la 
tente,  dans  Tattitude  de  l'impassibilité  ;  et  nous  tous,  blottis 
sous  nos  gourbis ,  car  personne  n'était  aux  travaux  ni  debout 
pendant  cette  tempête,  étions  dans  le  plus  indicible  malaise.  Ce 
fut  a  grand'peine  que,  sur  nos  instances,  quelques  camarades  (1) 
se  décidèrent  à  en  sortir  un  instant  pour  voir  de  leurs  yeux 
une  indication  thermométrique  si  extraordinaire.  Bien  qu'en 
effet  tous  ces  phénomènes  ne  pussent  trouver  leur  raison  d'être 
que  dans  une  température  tout  à  fait  exceptionnelle  ;  bien  que 
C.  Broussais  eût  noté  60  degrés  au  soleil  en  18A5;  bien  que 
M.  Philippe  eût  déjà  noté  62  degrés  a  Isly  ;  bien  que  nous 
eussions  eu  la  même  température  le  5  juillet  18A7  dans  ce 
même  camp  de  TOued-Merdja  ;  bien  que  65  degrés  eussent  été 
observés  à  Orléansville  et  à  Biskara  (2)  ;  bien  que  Tascension 
thermométrique  à  72'*  1/2  nous  rendit  compte  de  ce  que  nous 
éprouvions  et  obsenions,  en  présence  d'un  chiffre  si  élevé  nous 
nous  primes  cependant  a  douter  du  langage  de  notre  instru- 
ment, et  en  rentrant  a  Alger,  notre  premier  soin  fut  de  le  com- 
parer à  plusieurs  autres  avec  lesquels  il  se  trouva  parfaitement 
d'accord. 

Ainsi  donc  il  est  bien  et  dûment  avéré  pour  nous,  qu'au  cœur 
de  l'été ,  en  Algérie ,  et  pendant  les  bouffées  embrasées  du 
sirocco,  on  peut  se  trouver  en  butte  à  une  action  solaire  qui, 
directe  et  prolongée,  peut  échauffer  un  thermomètre  jusqu'à 
72«  1/2.  Aux  physiologistes  de  calculer  les  perturbations  qu'il 
en  doit  résulter  dans  tout  l'organisme. 

Ajoutons  que  le  sirocco ,  cette  grande  phénoménalité  de  la 
saison  chaude,  souffle  ordinairement  deux  ou  trois  jours,  quel- 
quefois  cinq,  six  et  sept  consécutivement;  mais  ces  derniers 
cas  sont  très  rares.  On  peut  évaluer  en  tout  de  vingt  a  vingt- 
Ci]  Le  commandant  Botirjade,  aujourd'hui  colonel,  et  le  capitaine-adju- 
dant-major TrouilIel>ert,que  nous  devions  perdre  sous  les  murs  de  Rome, 
ainsi  qu'un  autre  ami ,  le  capitaine  d'Astelet. 

i  (2)  En  parlant  de  la  température  de  nisliara,  M.  l'inspecteur  Lévy  dit 
même  :  «  Au  soleil ,  elle  dépasse  en  été  G7  degrés.  »  M.  Massip  a ,  en  cfTet  » 
observé  68  et  70  degrés  en  IS^iG.  (Voyez -Véwi.  de  méd.  mi7i«.,  i.  xr,  2*  série.) 
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les  nuages  dont  il  est  chargé  couvrent  le  ciel  et  interceptent  la 
radiation  solaire.  A  Bougie,  le  8  novembre  18A8,  le  sirocco  en- 
tretenait encore  chaude  la  température,  car  le  thermomètre 
était  a  25  degrés. 

Le  9,  vent  d'ouest  ;  le  10,  pluie  battante  ;  neige  sur  les  cimes 
de  la  Kabylie,  abaissement  du  thermomètre  à  12*  1/2.  Dans  le 
même  lieu,  le  20  novembre,  le  thermomètre,  qui  était  dans  les 
journées  précédentes  à  22  degrés,  descend,  par  le  vent  d'ouest, 
à  13  degrés  à  midi.  Cet  abaissement  peut  atteindre  10  et  20  de- 
grés dans  le  même  moment.  A  Tlemcen,  à  la  mi-juillet  1812,  il 
y  eut  un  abaissement  brusque  de  38<>  1/2  à  29  degrés  (1).  Bien 
plus,  M.Carette  a  constaté  en  18A0,  dans  l'espace  d'une  heure, 
une  variation  de  température  de  23  degrés  au  camp  d'Aïn-Turc, 
a  l'ouest  de  Sétif.  Le  thermomètre,  marquant  36  degrés  à  deux 
heures  de  l'après-midi,  s'abaissa  à  23  degrés,  par  suite  d'un 
orage  qui  couvrit  les  montagnes  de  grêlons  de  la  grosseur  d'œufs 
de  pigeon.  (Univers pittoresque^  Algérie.) 

Par  opposition,  de  suaves  journées,  celles  de  mai,  par  exem- 
ple, sont  parfois  brusquement  transformées  en  journées  cani- 
culaires par  l'arrivée  soudaine  des  bouffées  sèches  et  embrasées 
du  sirocco.  Nous  venons  de  dire  à  quelles  calamileuses  limites 
il  pouvait  faire  monter  la  température  ;  mais  où  son  action  est 
surtout  sensible,  c*est  lorsque  les  premières  pluies  ayant  nota- 
blement refroidi  l'atmosphère,  il  ramène  subitement  les  ardeurs 
du  gros  de  l'été.  A  Bougie,  du  21  au  2&  octobre  18&8,  grandes 
pluies  pendant  lesquelles  on  voit  blanchir  légèrement  les  crêtes 
les  plus  élevées  de  la  Kabylie.  Le  thermomètre ,  qui  était  à 
18  degrés,  remonte  a  25  degrés,  sous  l'influence  inopinée  du 
vent  du  sud. 

Une  autre  cause  de  variations  thermales,  mais  accidentelle 
et  limitée,  consiste  dans  les  brumes  qui  se  condensent  sur  le  lit- 
toral, surtout  dans  les  journées  d'été,  et  s'étendent  en  épais 
brouillards  couvrant  assez  régulièrement  d'une  nappe  épaisse  et 
froide  les  bas-fonds  des  plaines  marécageuses.  Les  brumes  s'ob- 
servent assez  souvent  sur  les  plages  d'Alger;  les  brouillards 
couvrent  presque  tous  les  matins  la  plaine  de  Bouflarik.  En 
quittant  les  points  environnants,  chauflés  par  un  éclatant  soleil, 
pour  passer  dans  l'épaisse  atmosphère  de  ce  dernier  lieu,  on  a 

(I)  M.  Gambay. 
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(les  matinées  baisse  au-dessous  de  zéro,  cette  rosée  se  transforme 
en  gelée  blanche  qui  tient  la  toile  roide  au  point  de  ne  pouvoir 
rouler  les  tentes  (]uarul  on  lève  le  cump.  Au  contraire,  si  le 
sirocco  souille,  rétut  hygrométrique  de  Tair,  très  faible  pendant 
la  nuit,  est  nul  au  milieu  du  jour.  Telles  sont  les  circonstances 
où  Ton  voit  en  Algérie  rhygromèlre,  selon  les  temps  et  les  lieux, 
atteindre  ses  limites  extrêmes  de  sécheresse  et  d'humidité. 

Nous  venons  de  passer  en  revue  les  phénomènes  météorolo- 
giques de  TAlgérie,  comme  on  doit  le  faire  d'abord,  instruments 
de  physique  à  la  main  ;  toutefois  nous  croyons  devoir  dire  un 
mot  des  sensations  qu'on  y  éprouve  par  suite  des  variations  de 
température.  Nous  ne  constaterons  pas  ce  que  ce  moded'appré- 
ciation  a  de  vague,  physiquement  parlant;  mais  nos  sensations 
sont  des  cris  de  l'organisme  impressionné  dont  le  physiologiste 
doit  encore  savoir  tenir  compte. 

La  sensation  de  frais  ou  de  froid  se  perçoit  toujours  dès 
qu'on  s'éloigne  des  températures  élevées.  Le  2S  mai  J8A6,  à 
rOued-Ruina,  le  thermomètre  marquait,  sous  la  tente,  41*  1/à 
dans  la  journée;  à  huit  heures  du  soir,  il  avait  baisséà22<»  J/2, 
et  l'on  éprouvait  une  sensation  de  fraîcheur  très  vive. 

Kn  étél8A6,  â  Alger,  dans  notre  habitation,  exposée  au  nord 
et  dans  un  quartier  très  frais,  le  thermomètre  s'élevait,  par  les 
chaleurs  de  juillet,  à  28®  S/A  ;  s'il  baissait  a  22  degrés,  le  frais 
devenait  incommode. 

Vers  la  mùme  époque,  le  thermomètre  à  l'air  libre,  sous  les 
arceaux  de  la  Régence,  marquait  36  degrés  :  la  température 
était  insupportable;  tandis  que,  peu  auparavant,  dans  la  plaine 
du  Chélif,  alors  que  nous  étions  le  plus  souvent  exposés  au  soleil, 
le  thermomètre  marquant  36  degrés  a  l'ombre,  on  éprouvait  un 
sentiment  de  fraîcheur  plutôt  que  de  chaleur. 

En  juin  et  juillet  18&7,  dans  les  gorges  de  la  ChifTa,  où  nous 
étions  régulièrement  assaillis  tous  les  jours  par  des  courants 
impétueux,  nous  étions  dans  l'obligation  de  nous  vùlir  chaude- 
ment quand  venait  le  soir:  le  ihermomèlre  marquait  20  degrés. 

Il  semble  que  la  résistance  au  froid  est  pour  l'homme  en 
raison  inverse  des  hautes  températures  de  l'été.  Aussi  aux  pre- 
miers abaissements  de  température  éprouve-t-on  un  sentiment 
de  froid  d'autant  plus  pénible  que  l'air  est  plus  humide.  L'in- 
fluence do  riunnidilé  sur  la  scii^alion  du  froid  est  des  plus 
marquées. 
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CHAPITRE    III. 

INFLUENCES   Dt'   CLIMAT.  —  PATUOGÉNIE. 


S  I*'.  —  AetloD  sjathétlque  des  Infflaeaecs  atmosphérl^pies  I 
modlfleatloBS  physlologIqHes  opérées  ches  le  ■•■¥»■■  défcttpte 
^mé, 

Nous  avons  analysé  les  éléments  du  climat  de  l'Algérie  en  les 
isolant,  mais  il  faut  s'en  figurer  par  la  pensée  l'action  synthéti- 
que. Ainsi,  prenant  les  deux  saisons  les  plus  tranchées,  ou  pour 
mieux  dire  les  deux  saisons  qui  se  partagent  l'année  entière  , 
celle  des  chaleurs  et  celle  des  pluies,  nous  verrons  la  pre* 
mière  nettement  établie  dès  le  milieu  du  printemps,  entretenir 
tout  Tété  la  température  à  un  degré  très  élevé ,  l'humidité  se 
joindre  à  la  chaleur  pour  fournir  une  double  cause  de  perturba- 
lion  et  de  débilité.  Ce  n'est  pas  tout,  les  courants  aériens  vien- 
dronly  joindre  Tinfluence  de  leurs  brusques  alternances.  Tantôt 
par  un  temps  calme,  par  une  chaude  matinée,  on  se  sentira  ino- 
pinément saisi  par  des  courants  frigorifiques,  aussi  incisifs  que 
passagers,  produits  par  réchauffement  inégal  des  couches  de 
l'atmosphère;  tantôt  les  embrasements  du  sirocco  refouleront 
les  courants  du  nord  auxquels  succéderont  aussi  les  vents  humi- 
des et  froids  de  l'ouest. 

D'autres  fois,  un  soleil  étincelant  sera  tout  à  coup  masqué  par 
un  ciel  nuageux  qui  assaillit  de  ses  décharges  électriques,  plus 
rarement  de  ses  ondées. 

Toutes  ces  variations  pourront  avoir  lieu  dans  la  même  pé- 
riode diurne,  qui,  en  temps  même  le  plus  favorable,  offre  tou- 
jours le  froid  pénétrant  du  matin  et  surtout  la  chaleur  intense 
du  milieu  du  jour.  Puis  les  ardeurs  de  la  journée  feront  place  à 
l'abaissement  de  température  des  nuits  rendu  plus  sensible  par 
l'abondant  serein  des  soirées  et  les  rosées  du  matin. 

Les  variations  atmosphériques  ne  bornent  pas  leurs  brusque- 
ries au  nycthémêre;  c'est  aussi  de  saison  à  saison  qu'elles  ont 
lieu.  Aussi  aux  ardeurs  tropicales  de  Tété  succède  presque  sans 
transition  la  saison  froide,  commençant  avec  les  pluies  d'au- 
tonme. 

Alors,  comme  en  hiver,  le  soleil  ne  \ient  vous  frapper  de  ses 
rayons  encore  ardents  que  pour  vous  faire  sentir  plus  vivement 
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vre  régulièrement  les  prescriplions  d'une  hygiène  bien  en* 
tendue. 

L'énergie  musculaire  diminue  pour  être  remplacée  par  une 
débilité  relative  plus  ou  moins  prononcée,  et  Ton  ne  tarde  pas 
à  remarquer  sur  une  agglomération  d*hommes  aux  habi- 
tudes actives,  un  régiment ,  par  exemple,  que  les  physionomies 
naguère  vermeilles  et  vultucuses ,  tournent  à  la  pâleur  et  au 
teint  jaunâtre,  qui  va  se  prononçant  d'autant  plus  qu'on  a  un 
séjour  plus  prolongé. 

C'est  la  preuve  manifeste  qu'on  est  éprouvé  par  le  climat. 
Faudrait-il  voir  la  un  signe  d'acclimatement?  Tant  s*en  faut. 
On  y  trouve  l'indication  que  les  individus  ayant  déjà  subi,  d'une 
façon  marquée ,  l'action  de  ses  intempéries,  sont  précisément 
dans  l'aptitude  morbide.  Nous  appellerons  aptitude  morbide , 
cette  impressionnabilité  particulière  qu'a  contractée  l'organisme 
sous  l'influence  du  climat,  et  qui  le  met  de  jour  en  jour  moins 
en  état  de  résister  à  ses  atteintes.  Cette  aptitude,  qu'on  peut  aussi 
appeler  Timminence  morbide,  a  ses  degrés  variant  d'intensité  et 
de  rapidité  selon  les  individus,  les  tempéraments,  lesidiosyn- 
crasies,  les  sexes,  les  âges ,  les  conditions  de  milieu,  d'habitu- 
des, de  circonstances  ;  mais  elles  se  produisent  plus  ou  moins 
chez  tous,  depuis  l'impression  éphémère  chez  ceux-là ,  jusqu'au 
point  où,  pour  d'autres,  l'organisme,  impuissant  à  réagir  comme 
au  début ,  subit  passivement  les  influences  climaténques.  Alors 
d  moment  donné,  une  dernière  impression,  telle  qu'un  refroi- 
dissement, soit  brusque  après  une  course  pénible  qui  a  mis  le 
corps  en  sueur,  soit  lent  et  prolongé,  comme  par  une  nuit  passée 
en  faction,  etc.,  amène  une  perturbation  générale  qui  de  l'im- 
minence morbide  fait  passer  à  l'état  morbide  tantôt  à  caractère 
dyssentérique,  bien  plus  souvent  à  l'état  fébrile  passager  ou  con- 
firmé, car  la  manifestation  fébrile  est  par-dessus  tout  prédomi- 
nante en  Algérie. 

Nous  parlons  ici  du  cas  où  l'imminence  morbide  arrive  gra- 
duellement par  l'eflet  du  séjour ,  mais  on  comprend  qu'on  peut 
en  brusquer  le  moment  selon  le  milieu  où  l'on  sera  placé  et  les 
habitudes  surtout.  Un  régiment  arrive  en  Afrique  au  milieu 
d'un  concours  de  circonstances  qui  permettent  de  lui  laisser 
tout  le  loisir  nécessaire  à  son  installation  dans  les  cantonne- 
ments qui  lui  sont  aflcctés  ;  il  procède  comme  on  forait  en  gar- 
nison en  France  :  il  a  ses  casernes,  ses  distributions  régulières 
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et,  par  suite  d'une  hématose  plus  active,  le  sang  est  plus  riche, 
pUis  plastique.  Dans  cette  disposition  physiologique,  Tindividu 
qui,  ayant  chaud,  suhit  un  refroidissement  considérable,  arrive 
à  un  état  anormal  constitué  et  se  traduisant  par  une  tendance 
marquée  aux  réalisations  inflanmiatoircs,  probablement  autant 
par  la  prédominance  de  Télément  flbrineux  dans  le  sang  que 
par  sa  tendance  prononcée  à  la  coagulation,  état  qui  se  révèle 
à  la  surface  des  saignées  par  cette  couenne  dite  inflammatoire, 
que  nous  avons  proposé  d*appeler,  en  raison  de  sa  nature  même, 
couenne  fibrineuse  (1),  état  qui  réalise  toute  la  série  des  mani- 
festations inflammatoires. 

Au  contraire,  dans  les  pays  plus  chauds,  l'acte  de  Thématose, 
surtout  quand  le  soleil  est  sur  Thorizon ,  consomme,  par  suite 
d'une  dilatation  plus  considérable  de  l'air,  moins  d'oxygène  que 
dans  le  Nord,  sous  un  même  nombre  d'inspirations;  la  sangui- 
fication  est  moins  active;  la  grande  quantité  d'eau  qu'une  soif 
immodérée  entraîne  à  boire  augmente  encore  la  souffrance  de 
l'organisme,  et  la  masse  du  sang,  moins  plastique,  a  de  la  ten- 
dance à  la  dilHuence,  à  l'hydrohémie,  se  traduisant  par  la  pâleur 
du  faciès,  Tatonie,  la  débilité  et  une  diaphorèse  excessive. 

Sous  cette  disposition,  l'homme  qui  subit  passivement  l'inten- 
sité et  la  variabilité  d'action  des  influences  atmosphériques, 
éprouve  des  manifestations  morbides  qui,  s'éloignantdes  carac- 
tères franchement  inflanmiatoircs,  tirent  souvent  leur  principal 
caractère  des  flux  séreux  ou  sanguinolents,  mais  revêtent  prin- 
cipalement la  forme  pyrétique,  sous  l'influence  de  laquelle  le 
sang  va  constamment  s'appauvrissant. 

En  eflct,  d'après  les  intéressantes  recherches  de  MM.  Léonard 
et  Foley,  sur  l'état  du  sang  dans  les  maladies  endémiques  de 
l'Algérie,  il  résulte  que  la  diminution  de  la  fibrine,  des  globules, 
de  l'albumine,  des  matériaux  solides,  du  sérum,  et  l'augmenta- 
tion de  l'eau  du  sang,  sont  en  raison  de  la  durée  et  des  récidi- 
ves de  la  flèvre(2). 

Nous  pourrions  sans  doute  caractériser  ces  deux  états  de  la 
masse  du  sang,  en  disant  :  De  même  que  dans  l'état  précédent 
le  sang  devient  hypcrfibrineux ,  de  même  ici  ce  fluide  devient 

(1)  Des  concrétions  fibrineuses  polypi formes  du  vœurt  développées  pen- 
dant la  vie,  ihèsp  couronnée  ( prix  d'anatomie  el  de  physiologie),  n"*  67. 
Montpellier,  i8!iû. 

(2)  Mémoires  de  médecine  militaire  y  l.  LX. 
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avons  à  rcdouler.  Nous  sommes  donc  autorisé  à  dire  :  Dans  le 
Nord,  les  fièvres  son l  en  raison  inverse  des  affections  inflamma- 
toires; dans  le  Midi,  les  affections  inflammatoires  sont  en 
raison  inverse  des  affections  pyrétiques.  Tel  est  le  grand  anta- 
gonismc  qui  sépare  les  influences  morbides  en  ce  qu'elles  ont 
de  plus  général  dans  les  pays  froids  et  les  pays  chauds. 

Bien  entendu,  en  effet,  que  nous  signalons  là  les  grands  traits 
caractéristiques  de  la  pathologie  selon  les  latitudes  ;  mais  les 
localités  intercalaires  fournissent  un  certain  nombre  d'excep- 
tions selon  leur  altitude  et  leur  constitution  topo-hydrologique. 
C'est  ainsi  que,  dans  les  contrées  du  nord  oii  dominent  les  af- 
fections à  caractère  inflammatoire,  seront  disséminées  des  loca- 
lités basses,  humides,  plus  ou  moins  marécageuses,  donnant 
un  cachet  plus  spécialement  pyrétique  à  leur  pathologie. 

De  même  dans  les  latitudes  méridionales  se  trouveront  des 
localités  élevées  où,  en  raison  même  de  leur  altitude,  d'une 
aération  plus  vive,  d'une  chaleur  plus  tempérée,  d'une  saison 
froide,  quelquefois  rigoureuse  et  prolongée,  le  génie  inflamma- 
toire pourra,  surtout  en  hiver,  gagner  sur  l'élément  pyrétique. 
Certaines  constitutions,  tempéraments  ou  idiosyncrasies,  pour- 
ront ainsi  présenter  parfois  des  affections  s'écartant  plus  ou 
Hkoins  de  la  physionomie  médicale  de  la  région  ;  mais  on  ne 
saurait  voir  là  que  des  exceptions  qui  confirment  la  règle 
générale. 

S  il.  —  Examen  critique  de  la  daetrlae  de  riataxIeatiMi  arfaa* 

Biailqne  palndéeaae* 

L'analyse  des  influences  météorologiques  dénote  Taction 
fébrigcnc  du  climat,  et  dispense  de  l'hypothèse  de  l'intoxication 
miasmatique,  d'ailleurs  impossible  à  soutenir.  Procédons  à 
l'examen  critique  de  cette  hypothèse. 

On  voit  que  nous  rapportons  à  l'influence  directe  des  climats 
les  manifestations  morbides,  et  notamment  la  fièvre,  sans  l'in* 
tervention  de  cette  cause  hypothétique  appelée  miasme  paludéen; 
pour  nous,  en  effet,  la  doctrine  de  l'intoxication  miasmatique 
est  tout  aussi  impossible  qu'insuffisante  devant  les  faits  d'ob- 
servation. Cette  Ihéorio  n'a  pas  été  formulée  précisément  en 
corps  de  doctrine  ;  elle  est  disséminée  en  proportions  plus  ou 
moins  vagues,  variables  par  conséquent  selon  les  fantaisies  de 
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de  divers  pnz  !  Ces  poz,  soigneusement  recueillis  et  analysés, 
ne  sont  1c  plus  souvent  que  de  l*bydrogène  carboné  ;  quel- 
querois  de  Tacide  carbonique,  de  Toxygène,  de  Tnzote,  de  l'hy- 
drogène phosphore,  etc.,  tous  gaz  qui,  agissant  séparément  on 
mélangés  sur  l'économie  animale,  ont  de  tout  autres  propriétés 
assurément  que  de  déterminer  la  ûèvre.  Parent-Duchâtelet  et 
Orfila  Tout  très  bien  dit  :  Le  gaz  que  Ton  recueille  sur  les  ma- 
rais, quand  il  est  préparé  artificiellement,  peut  être  respiré 
souvent  dans  des  proportions  considérables  et  pendant  un  temps 
fort  long;  rarement  il  détermine  des  accidents,  lesquels  n'ont 
rien  de  commun  avec  les  fièvres  des  marais  (1). 

Jules-Ccsar  Gattoni ,  dit  M.  Monfalcon  (2) ,  a  analysé  l'air 
stagnant  des  marais  putrides  du  fort  de  Fuentes,  à  Tembou- 
chure  de  la  Valteline,  pays  dans  lequel  on  ne  saurait  dormir 
sans  être  ^aisi  par  la  fièvre.  Cet  air  fut  comparé  avec  celui  de 
la  haute  cime  du  mont  Legnone,  toujours  couvert  de  neige,*et 
dont  réiévation  au-dessusdu  niveau  de  la  mer  est  delA60  toises 
environ. 

L*eudiomètre ,  manié  avec  l'exactitude  la  plus  scrupuleuse, 
montra  Tair  recueilli  sur  le  marécage  plus  sulubre  que  celui 
du  lac  Legnone.  On  réitéra  plusieurs  fois  la  même  expérience 
en  y  changeant  quelques  circonstances  de  temps  et  de  saison; 
elle  donna  quinze  fois  le  m<^me  résultat. 

D'autres  analyses  furent  exécutées  avec  des  airs  recueillis  en 
onze  lieux  différents,  tous  marécageux  et  couverts  d'eaux 
stagnantes  :  on  les  compara  avec  autant  de  portions  d'air  pris 
sur  des  montagnes  peuplées  de  végétaux  ;  les  premières  paru- 
rent encore  dans  l'eudiomètre  au  même  degré  de  salubrité  que 
les  secondes  et  au  niveau  de  l'atmosphère  des  plaines  ;  résultat 
d'autant  plus  étonnant  que  les  habitants  de  ces  contrées  semées 
de  riz  sont  des  cadavres  ambulants,  malades  de  la  fièvre  presque 
toute  Tannée,  et  au  terme  de  leur  vie  a  cinquante  ans  ;  tandis 
que  les  montagnards  voisins  sont  presque  tous  forts,  vigoureux, 
vivent  quatre-vingt-dix  ans  et  atteignent  quelquefois  leur  cen* 
tième  année. 

De  son  c6té,  M.  Julia  a  analysé  soixante  fois  l'air  des  marais, 
et  constamment  il  Ta  trouvé  de  la  plus  grande  pureté. 

(1)  Ann.  d'hyg,  et  de  méd,  lég.,X.  Xî,  183/|, 
(•i)  Histoire  des  marais. 
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avec  une  immunité  conslante  Tair  des  bas-fonds  les  plus  maré- 
rageux.  Ce  qui  ne  veut  pas  dire  assurément  qu*ils  soient 
exempts  des  épizoolies  que  les  intempéries  et  la  mauvaise  nour- 
riture font  parmi  les  troupeaux.  Puis,  on  pourrait  se  demander 
de  quel  droit  on  donnerait  aux  miasmes  la  prépondérance  dans 
la  pathogénie  des  fièvres. 

Aux  temps  des  anciens  Romains,  la  fièvre  était  octroyée  par 
le  courroux  de  la  déesse  Febris,  dont  on  avait  grand  soin  d'im- 
plorer la  pitié  à  force  de  sacrifices,  qui  lui  étaient  offerts  dans  les 
trois  temples  qu*on  lui  avait  érigés  à  Home,  ainsi  que  nous 
l'apprend  Maxime  Valère  (liv.  II,  ch.  v)  : 

c  Febrim  ad  minus  nocendam  templis  colebant^  quorum  unum 
adhuc  in  palatio,  alterum  in  arce  Marianorum,  tertium  in 
summa  parte  vici  longi;  in  eaque  remédia^  quœ  corporihus 
œgrotorum  annexa  fuerant,  deferebantur»  » 

On  lit  encore  une  inscription  ancienne  avec  ces  mots  :  Fehri 
divWy  Febri  sanclœ^  Febri  magnWy  Camillia  Amata  pro  filio 
maie  affecta  (1). 

De  nos  jours,  les  Arabes  attribuent  encore  les  fièvres  aux 
maléfices  des  Djinouns  ou  démons,  contre  lesquels  ils  se  cou- 
vrent d'amulettes. 

Varron,  Columelle,  Vitruve,  et  après  eux  Lancisi  et  Rasori, 
attribuaient  la  cause  première  de  la  fièvre  à  la  présence  dans 
le  sang  d'insectes  qui  s'introduisaient  subrepticement  par  les 
voies  respiratoires  et  par  les  pores  de  la  peau,  et  qu'on  appelle 
en  Italie  des  wra/ici.  Aussi  conseille-t-on  de  ne  respirer,  en  cer- 
tains lieux,  qu'à  travers  une  toile  de  gaze,  enjoignant,  comme 
moyen  préservatif  et  curatif,  l'impérieuse  obligation  de  se  sa- 
turer d'ail,  précaution  prophylactique  que  nous  avons  vu  em- 
ployer avec  un  fanatique  aveuglement. 

D'autres  recherchent  dans  des  actions  chimiques  la  cause 
première  de  la  fièvre.  C'est  ainsi  que  Sylvius  de  le  Boê  dénonce 
comme  source  fébrigène  incontestable  les  vapeurs  sulfureuses. 
Si  Sylvius  revenait,  il  serait  facile  de  lui  démontrer  qu'en  tout 
temps,  qu'en  tout  lieu  et  à  toutes  les  doses,  les  vapeurs  sulfu- 
reuses n'engendrent  pas  la  fièvre;  mais,  à  coup  sûr,  on  ne  lui 
démontrerait  pas  que  des  miasmes  la  donnent.  Il  n'est  que  trop 
vrai,  de  tout  temps  l'homme  a  eu  la  fâcheuse  tendance  à  se 

(1)  Morerl ,  Grarnl  Dirtwiinntre  hhtoriqw. 
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serait  le  plus  vif  et  le  plus  considérnble  ;  mais,  en  vertu  de  la 
décomposition  rapide  des  substances  organiques,  dit-on,  et 
d*une  expansion  toute  particulière,  les  courants  de  miasmes  se- 
raient ace  moment  trop  subtils  pour  avoir  prise  sur  l'organisme. 
Il  faut  avouer  que  c'est  se  créer  des  embarras  à  plaisir  ;  hy- 
pothèse pour  hypothèse,  il  eût  été  plus  simple  d'admettre  les 
miasmes  comme  gent  nocturne;  on  aurait  évité  une  énorme 
contradiction,  sans  être  mieux  dans  le  vrai  pour  cela. 

Mais  nous  n'avons  rien  perdu  pour  attendre  :  les  miasmes 
qui,  au  milieu  du  jour,  avaient  pris  leur  vol  vers  les  régions 
supérieures  de  l'atmosphère  où,  malgré  les  courants  aériens 
qui  devraient  les  emporter  au  loin,  ils  resteront  fixes  et  immo- 
biles ,  on  ne  dit  pas  comment,  reviendront,  vers  le  soir, 
comme  des  nuées  d'oiseaux  aquatiques,  s'abattre  à  l'entour  des 
marais.  Malheur  alors  à  quiconque  séjourne  en  ces  lieux  !  as- 
pirés ,  avalés ,  absorbés ,  pénétrant,  après  un  séjour  plus  ou 
moins  long  sur  les  membranes  tégumentaires  et  gastro-pulmo- 
naires, dans  le  torrent  de  la  circulation,  ils  iront  faire  élection 
de  domicile  où  ?  Dans  la  rate  ! 

Et  quoi  !  les  physiologistes  s'accordent  a  reconnaître  que  les 
fonctions  de  cet  organe  (qui  n'est  peut-être  qu'un  diverticulum 
où  s'opéreraient  certaines  transformations  des  globules  san- 
guins) (1),  sont  obscures;  que  cette  obscurité  constitue  une  des 
lacunes  de  la  science!  Cependant  ce  qui  est  écrit  en  physio- 
logie pathologique  dans  la  plupart  des  traités  des  fièvres  ne 
forme-t-il  pas  un  merveilleux  chapitre  sur  le  rôle  de  la  rate? 
Ne  répète-t-on  pas  tous  les  jours  que  c'est  le  réceptacle  de  pré- 
dilection des  miasmes?  C'est  là  qu'ils  se  blottiraient,  qu'ils 
sommeilleraient,  d'après  certains  partisans  de  l'incubation, 
pendant  toute  sa  durée,  transformant  ainsi  la  rate  c  en  mari* 
cage  interne  l  »  C'est  de  là  qu'à  leur  réveil  ils  feraient  irruption 
dans  tout  l'organisme;  et  par  leur  jeu,  alternativement  ex- 
pansif  et  centrifuge,  ils  occasionneraient  l'accès,  Tapyrexie; 
puis,  repullulant  en  générations  multiples,  ils  distendraient  leur 
raiiaire,  lequel,  à  un  certain  degré  d'intumescence,  pi  end  un 
;nd  nom  (2)  emprunté  d'une  nomenclature  aussi  savante,  il 
tle  reconnaître,  que  hérissée  de  néologismes.  Ce  serait  de  la 
e  enfin  que  les  miasmes  seraient  expulsés  à  la  longue  par  les 

(i)  Bérurd  t  Physiologie. 

(S)  Bfiwnpiénotropbie,  aplénonié^ille»  ad  libitum. 


plicile.  Veici  riiiterprêtalinii  do  circunslance  :  Evidemment, 
clit-oii  al(»rs.  rintoxicalioii,  prise  dans  un  sens  trop  restreint, 
c'est-à-dire  ne  >*oirertuant  <|ue  |>ar  l'action  du  niarais-ty|ie, 
reste  en  défaut,  et  ne  saurait  rendre  compte  de  tous  les  faits  ; 
force  e>l  bien  d'entrer  en  transaction.  Il  doit  donc  y  avoir, 
poursuit  rintoxicationniste,  d'autres  sources,  d'autres  foyers 
d'intoxication;  les  détritus  végétaux  étant  considérés  comme 
les  ferments  qui  dégagent  les  miasmes,  il  y  a  possibilité  de 
retrouver  ces  ferments  partout  ou  à  peu  près.  Toutes  les  terres 
doivent  en  contenir  :  la  l'humus  remué;  ici,  dans  les  villes,  ce 
seront  les  rigoles  où  séjournent  des  détritus  croupissants  ;  enfin, 
dans  les  plaines  nues,  desséchées,  fendillées,  chaque  crevasse 
sera  une  source  d'eflluves  communiquant,  le  devinerait-on?... 
avec  des  marais  souterrains! 

Pareils  abus  d'hypothèses  révèlent  l'impuissance  de  la  théorie, 
et,  d'autre  part,  le  marais-type  est  ainsi  détrôné  par  ses  pro- 
pres partisans.  Si,  en  effet,  les  marais,  à  l'état  d'inUniment  pe- 
tits, comme  les  rigoles  des  rues  ou  les  crevasses  d'une  terre 
fendillée  par  le  soleil,  peuvent  suppléer  à  Tinfluenccdu  marais- 
type  ,  (î'esl  cesser  de  considérer  les  marais  proprement  dits 
conmie  condition  première  indispensable  pour  la  reproduction 
des  (lèvres  ;  c'est  porter  le  plus  rude  coup  à  la  iliéorîc  de  l'in- 
toxication paludéenne.  En  vérité,  nous  n'aurions  pas  voulu  de- 
mander à  ceux  dont  nous  nous  déclarons  l'adversaire,  au  delà  de 
cequc  nous  accorde  le  propre  aveu  de  quelques  unsd'enire  eux. 

L*indispensabilité  du  marais  constitué  n'étant  plus  invoquée, 
ne  pouvant  l'ôtre  dans  certaines  contrées  où  il  fait  défaut,  il 
sudit  maintenant  d'un  moment  de  réflexion  pour  faire  justice 
des  prétendues  influences  des  marais  infiniment  petits  et  des 
remuements  de  terre.  Si  c'étaient  là  les  sources  fébrigènes , 
qu'on  nous  explique  alors  pourquoi  les  agriculteurs  de  tous  les 
pays ,  qui  remuent  la  surface  du  sol  de  tant  de  façons ,  ne  tom- 
bent pas  frappés  intoxiqués  dès  les  premiers  coups  de  bêche, 
les  premiers  sillons  de  leur  charrue  ou  les  égralignures  de  la 
herse?  Comment  les  terrassiers  exécutent-ils  les  chaussées  si 
prodigieuses  de  nos  voies  de  communication  ?  Comment  peut- 
on  exécuter  un  seul  percement  de  tunnel ,  un  forage  de  puits? 

L'humus  d'une  terre  qu'on  défriche  empoisonne,  dil-on  ;  et 
que  sera-ce  donc  des  étables  de  toutes  les  espèces  domestiques 
qui  sont  souvent  la  demeure  permanente  des  gardiens,  et,  bien 
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plus,  UD  séjour  regardé  comme  hygiéni(|uc  |>our  les  poitrinaires? 
Que  sera-ce  donc  de  tous  les  pourrissoirs  où  Tagriculteur,  en- 
tassant  détritus  sur  détritus,  va  remuer  et  puiser  ses  engrais? 

Pour  en  citer  des  exemples  :  t  Les  engrais  dont  on  fume  les 
champs  dans  les  départements  du  Centre  (Haute-Vienne ,  Cor- 
rèze,  Creuse,  etc.),  se  composent  pour  Tordinaire  de  feuilles  de 
fougères  et  de  joncs  qu'on  laisse  pourrir  au  seuil  fangeux  des 
étables  et  des  habitations  (1) .  » 

En  Algérie  particulièrement,  les  agronomes  sont  d*avis  que 
les  meilleurs  engrais  pour  le  coton  longue  soie  sont  :  la  vase 
salée,  de  quinze  à  vingt  charretées  par  arpent;  les  herbes  et 
roseaux  de  marais  salés,  environ  vingt-cinq  charretées;  un 
mélange  de  feuilles  ou  de  toutes  autres  matières  végétales,  de 
fumiers  des  étables,  de  vase  salée,  en  parties  égales,  etc.  De 
sorte  que,  si  les  intoxicationnistes  veulent  être  conséquents  avec 
leur  manière  de  voir,  c'est  une  obligation  logique  pour  eux  de 
traduire  les  agronomes  d* Alger  au  ban  de  la  répression,  sous 
prévention,  ni  plus  ni  moins,  d'empoisonnement  (miasmatique) 
par  imprudence,  et,  par  suite,  de  prohiber  partout  les  engrais 
de  l'agriculture,  vienne  plutôt  la  famine  par  prophylaxie! 
Croirait-on  qu'un  premier  pas  a  déjà  été  fait  dans  cette  voie 
incroyable?  Les  Arabes  des  oasis  du  Sahara  algérien  ont  pour 
usage  d'arroser  leurs  palmiers  au  moyen  de  petits  canaux  qui 
entourent  chaque  pied  de  dattier,  et  d'y  mettre  macérer  comme 
engrais,  le  peu  de  détritus  végétal  qu'ils  peuvent  avoir  sous  la 
main.  Or,  c'est  très  sérieusement  qu'on  a  proposé  contre  cette 
pratique,  réputée  nuisible  pour  l'état  sanitaire,  la  mesure  que 
nous  transcrivons  :  «  On  fera  donc  bien  d'exiger  des  habitants 
qu'ils  tiennent  ces  fossés  propres  et  nettoyés  ;  qu'ils  n'y  laissent 
pas  séjourner  de  feuilles  de  palmier  ou  autres  détritus  végé- 
taux, et  quils  n'y  jettent  pas  d'immondices.  »  Ainsi  manque 
plutôt  la  récolte  des  dattes ,  toujours  par  mesure  prophylac- 
tique. On  avouera,  pour  le  moins,  que  le  remède  serait  pire  que 
le  mal. 

Dans  une  ville,  dit-on  ,  les  égouts  de  chaque  maison  seront 
autant  de  foyers  d'intoxication  !  Cependant  nous  savons  qu'on 
ne  doit  pas  exagérer  leur  nocuité  ainsi  que  l'ont  si  bien  mis  en 
évidence  les  recherches  de  Parent-Duchàtelet,  non  pas  assuré- 

(i)  Reoé-UiidrT. 
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ment  que  nous  contestions  la  nocuité  de  certains  dégagements 
de  détritus  organiques  tels  que  les  gaz  sulfliydrique,  carboni- 
que, etc.;  ce  que  nous  contestons  ce  sont  les  émanations  fébri* 
gènes  qu*on  voudrait  leur  attribuer. 

Quant  aux  prétendus  marais  souterrains  qui  seraient  sous- 
jacents  a  un  sol  tellement  desséché  qu'il  se  crevasse,  nous  at- 
tendrons pour  discuter  leurs  influences,  qu  on  ait  au  préalable 
démontré  leur  existence  autre  part  que  dans  les  régions  de 
rimagination. 

EnQn,  pour  que  rien  ne  manque  aux  exagérations  de  Thypo- 
thèse  de  l'intoxication  ,  après  avoir  supposé  des  miasmes  nais- 
sant et  agissant  dans  des  conditions  impossibles,  on  leur  trouve 
déplus  des  correctifs  imaginaires.  Ainsi,  il  est  recommandé  de 
faire  bouillir  l'eau  qu'on  doit  boire  c  pour  détruire ,  dit-on,  les 
miasmes  qu'elle  pourrait  contenir  y  »  ce  qui  semblerait  faire  sup- 
poser qu'on  pourrait  dire  des  miasmes  comme  de  certains  ani- 
maux, morte  la  hôte,  mort  le  venin.  Ici  encore  nous  ne  contes- 
tons pas  non  plus  Tutilité  de  l'ébullition  pour  priver  une  eau 
croupie  de  divers  gaz  qu'elle  tiendrait  en  solution;  ce  que  nous 
contestons,  c'est  que  les  prétendus  miasmes  pussent  être  rendus 
inoiïensifs,  parce  qu  on  les  aurait  fait  cuire! 

D'autre  part ,  il  est  dit  encore  d'après  Annesley  «  que  plus 
Voir  est  calme  ^  chaud  et  humide,  plus  il  occasionne  de  maladies 

parce  qu'il  est  plus  saturé  de  miasmes delà  les  bons  effets  des 

coups  de  tonnerre^  des  ouragans  et  des  tourbillons  dans  une  lo- 
calité malsaine  pour  disperser  et  enlever  les  miasmes  perni- 
cieux  moyen  que  la  nature  emploie  pour  dissiper  les  exhalai- 
sons. »  Ainsi  donc ,  dame  Nature  ruserait  avec  elle-même,  en 
faisant  naître  A  plaisir  des  miasmes,  pour  se  donner  ensuite  la 

satisfaction  de  les  dissiper à  coups  de  tonnerre!  0  Jupiter! 

quel  service  a  Ksculape  !  Voilà  pourtant  où  aboutit  une  théorie 
qui  ne  met  aucun  frein  à  ses  hypothèses  ! 

Les  miasmes  cherchés  hors  de  l'homme  sont  introuvables, 
examinons  si  les  recherches  physiologiques  peuvent  révéler  leur 
présence  au  sein  de  l'organisme. 

Après  avoir  admis  par  première  hypothèse  l'existence  d'un 
principe  spécial  comme  cause  fébrigène ,  après  en  avoir  placé 
la  source  par  hypothèse  dans  les  marais  et  fait  une  autre  hypo- 
thèse pour  la  ranger  dans  la  classe  des  poisons ,  on  place  par 
hypothèse  encore  l'action  première  de  ce  poisoo  fébrigioe  dans 


sent  les  auteurs  du  mémoire,  en  esl-il  qui  soient  spéciales  aux 
fièvres  intermittentes  et  sur  lesquelles  puisse  s*appuyer  ropiniou 
des  auteurs  qui  invoquent  la  présence  d'nn  agent  miasmatique 
introduit  dans  la  circulation  ]f 

»  Cet  agent,  le  miasme  paludéen  mis  en  crédit  plutôt  par  une 
hypothèse  logique,  il  est  vrai  (tfic),  que  par  rexpérimentaliou, 
qui  jusqu'à  ce  jour  n*a  |)oint  prouvé  son  existence  matérielle, 
devait<-il  se  rencontrer  dans  le  fluide  sanguin  pendant  le  cours 
de  nos  analyses,  plus  palpable  dans  Tair  qui  avoisine  son  foyer 
d*émanation?  Non  sans  doute. 

»  Maintenant  peut-on  conjecturer  de  la  part  du  principe  délé- 
tère par  son  mélange  avec  le  sang,  une  action  telle  qu'elle  puisse 
faire  subir  a  ce  liquide  les  changements  de  quantité  propor- 
tionnelle que  nous  avons  reconnus  dans  ses  éléments?  S1I  en 
est  ainsi  et  s*il  fallait  rapporter  à  cette  circonstance  Texplosion 
du  premier  accès  fébrile,  les  déviations  morbides  observées  plus 
tard  dans  les  matériaux  du  sang  se  feraient  remarquer  dès  le 
début  de  la  maladie,  si  ce  n*est  même  pendant  la  période  sup- 
posée d*incubalion.  Ëh  bien ,  nos  recherches  prouvent  qu*ainsi 
n'a  pas  eu  lieu  le  travail  morbide  qui  se  passe  dans  ce  fluide. 
Elles  démontrent ,  au  contraire ,  que  nul  dès  l'apparition  des 
premiers  phénomènes  pyrétiques,  ce  travail  se  prononce  d'au-* 
tant  plus  qu'ils  se  prolongent  davantage. 

»  Voilà  donc,  ajoutent  les  mêmes  expérimentateurs,  les  ré- 
sultats des  investigations  hématologiques,  aussi  défavorables  à 
rhypothèse  de  la  présence  des  miasmes  dans  le  sang  des  fébri- 
citants  que  les  résultats  de  l'analyse  de  l'air,  de  l'eau  et  des  va- 
jieurs  des  marais.  »  Toutefois,  ils  ajoutent  dans  leurs  conclu- 
sions  «  3"Que  si  le  développement  de  la  fièvre  intermittente 

est  le  résultat  d'une  intoxication  du  sang,  ce  que  (disent 
MM.  Léonard  et  Foley)  nous  ne  repoussons  pas  d'une  manière 
absolue,  la  présence  du  principe  qui  l'occasionne  est  encore  à 
chercher  et  que  pour  ce  motif  on  peut  avec  autant  de  raison  at- 
tribuer les  premiers  troubles  qui  signalent  l'existence  de  la  ma- 
ladie à  une  modification  morbide,  survenue  dans  l'un  des  appa- 
reils du  système  nerveux.  » 

Devant  l'impossibilité  bien  avérée  de  constater  matérielle- 
ment la  présence  des  miasmes  dans  le  sang,  les  intoxicationnis- 
tesse  retrancheront-ils  derrière  ce  dernier  argument  que  l'agent 
toxique  pourrait  être  d'une  telle  subtilité ,  qu*il  soit  insaisis- 
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de  l*opinion  adverse ,  ou  de  la  noire ,  sera  dès  lors  prononcé. 

Le  moyen,  dira-t-on,  de  faire  pareille  expérience?  Le  moyen 
est  très  simple ,  1res  facile  ;  indiquons-2n  les  conditions  et  le 
mode  d*exécution.  Quand  nous  traversions  ii  grandes  journées, 
durant  les  expéditions  du  sud  ,  les  vasies  solitudes  du  Sahara 
algérien,  plus  d*une  fois  il  nous  prit  fantaisie,  si  un  tertre  s'of- 
frait par  accident,  d*arrèler  court  notre  infatigable  compagnon 
de  voyage,  et  de  regarder  le  défilé  silencieux  de  toute  la  co- 
lonne expéditionnaire ,  masse  mobile  en  carré  d'une  lieue  de 
tour.  Douze  cents  cavaliers  marchaient  de  front  sur  ces  nappes 
stériles,  sans  presque  jamais  se  replier.  Trois  bataillons  d'in- 
fanterie suivaient  en  trois  lignes  perpendiculaires  à  la  première  ; 
au  milieu  du  bataillon  du  centre  bien  plus  allongé  que  les  ailes, 
marchaient  Tartillerie  et  les  bétes  de  somme  de  Tambulance  et 
des  bagages.  Enfin  ,  sur  les  flancs  deux  longues  files  de  mille 
chameaux  chacune,  et  nous  nous  reportions  alors  au  tableau 
des  Hébreux  traversant  plus  de  trois  mille  ans  auparavant  Tau- 
Ire  extrémité  de  ce  même  désert 

Tant  de  dromadaires,  on  le  devine,  étaient  destinés  à  trans- 
porter des  caisses  de  biscuits  et  des  outres  qu'on  emplissait 
d'eau  par  centaines,  pour  la  traversée  des  points  qui  sont  dé- 
pourvus de  sources. 

Eh  bien  ,  nous  le  demandons ,  si  presque  tous  les  ans  par  le 
moyen  des  outres  on  peut  porter  dans  le  désert  de  l'eau  en 
quantité  suffisante,  pour  abreuver  par  intervalles  toute  une  co- 
lonne de  trois  à  quatre  mille  hommes,  comment  ne  pourrait- 
on  pas  emporter  de  même,  à  n'importe  quelle  distance  d'Afri« 
que  en  France,  si  l'on  veut,  autant  d'air  qu'il  en  faudra  pour 
faire  respirer  à  un  expérimentateur  en  chambre  close  de  l'air 
de  marais,  et  observer  ses  effets  en  dehors  de  toute  autre  in- 
fluence que  celle  qui  lui  est  propre  ?  Les  magasins  de  campe- 
ment d'Alger  contiennent  une  quantité  considérable  de  ces  ou- 
tres, il  suffirait  donc  d'en  prendre  tel  nombre  qu'on  jugerait 
convenable  et  d'aller  les  rempUr  d'air  dans  les  marais  de  la  Mi- 
tidja  au  voisinage  de  Bouiïarick,  par  exemple. 

Un  convoi  du  train  rapporterait  ces  outres  à  la  marine  ou 
elles  seraient  transbordées  sur  les  frégates  qui  font  le  courrier 
de  Toulon.  Ces  frégates  les  déposeraient  à  Saint-Nandrier  ou  au 
Lazaret  qui  est  voisin,  et  là  une  commission  nommée  à  cet  efTet 
ferait  faire  sous  son  contnMe  toutes  les  expériences  nécef^saires 
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vante,  mieux  que  toute  autre,  prouve  qu'elles  peuvent  survenir 
sans  cette  cause.  J'ai  vu  plusieurs  fois  les  fièvres  intermittentes 
sévir  à  Vilna,  dans  le  mois  de  février,  alors  que  le  thermomètre 
de  Réaumur  marquait  20  degrés  de  froid  et  plus,  a  une  époque 
oix  les  marais  pris  en  une  umsse  comme  pierreuse,  ne  pouvaient 
certainement  rien  exhaler.  » 

Nous  ouvrons  le  mémoire  de  M.  le  baron  Michel  :  Reckercket 
médico-topographiques  sur  Rome  et  TAgro'romano,  1818  ,  et 
nous  trouvons  à  la  page  66  :  a  Je  démontrerai  également  que  le 
miasme  qu'on  suppose  exister  dans  Tair  de  Rome,  et  qu'on  re- 
garde comme  la  cause  des  fièvres  endémiques  intermittentes, 
n'est  qu'une  fiction  et  une  hypothèse  que  le  défaut  de  recher- 
ches a  accréditées  ;  les  fièvres  intermittentes  simples  et  perni- 
cieuses pouvant  se  développer  partout  où  il  n'y  a  pas  de  marais 
(telle  est  également  Topinion  du  docteur  Gianmni)  pourvu  que 
le  système  nerveux  acquière  cette  diathèse  prédisposante  qui 
leur  convient  et  qui  leur  est  propre.  » 

Toutefois  de  cette  démonstration  nous  n'en  trouvons  que  la 
promesse,  car  tout  aussitôt  l'auteur  allie  les  influences  mias- 
matiques aux  influences  atmosphériques  en  ajoutant,  p.  57  : 
c  Les  vents  entretiennent  la  salubrité  de  l'atmosphère  ou  la  dé- 
truisent suivant  la  forme  qu'ils  empruntent  ou  les  miasmes  dont 
ils  se  chargent,  »  Nous  ouvrons  le  Traité  de  Vinfluence  des  agents 
physiques  sur  la  vie,  par  Edwards,  1824,  et  nous  trouvons  a  pro- 
pos des  fièvres  intermittentes  :  a  Si  dans  un  grand  nombre  de 
cas  on  rapporte  ces  fièvres  aux  émanations  des  marécages  pen- 
dant la  belle  saison,  il  en  est  d'autres  où  elles  surviennent  dans 
les  lieux  et  dans  les  saisons  où  règne  la  constitution  atmosphé- 
rique dont  nous  avons  parlé,  s 

Nous  ouvrons  le  Compendium  de  médecine  et  nous  trouvons 
à  l'article  Fièvre  :  «  Nous  venons  de  voir  que  les  effluves  des 
marais  sont  généralement  considérés  comme  la  cause  unique 
des  fièvres  intermittentes,  les  autres  modificateurs  facilitent 
l'action  du  miasme.  La  chaleur  atmosphérique  et  l'insolation 
n'exerceraient  pas  d'autres  modifications  (1). 

»  Nous  inclinons  pour  cette  opinion,  qui  a  été  combattue  par 
M.  Fauro.  Il  soutient  d'abord  que  le  voisinage  et  l'influence  des 
marais  ne  sont  pas  nécessaires  à  la  rejaoduction  des  fièvres  in- 

(1)  Opinion  de  MM.  Audouard  et  Boudin. 
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qu'il  se  dégage  des  eaux  stagnantes  une  matière  sui  generù^ 
un  principe  malin  et  vénéneux,  en  un  mot,  un  miasme  qui  soit 
proprement  et  uniquement  l'origine  des  fièvres  intermit- 
tentes. 

Voici  textuellement  ses  paroles  :  c  lo  sono  ben  lonlano  dal 
sostenere  che  le  palustri  esalazioni  non  sieno  pregiudiciali  alla 
umana  sainte,  e  che  lentamente  non  inducano  uno  stato  morhoso 
in  coloro  che  vi  soggiornano  dappresso  ;  ma  che  dalle  acque  rac- 
coite  in  massa  e  pigre  s'innalzi  un  materiale  di  suo  génère^  un 
principio  maligno  e  venefico,  in  una  parola ,  un  miasma  che 
propriamente  ed  unicamente  dia  origine  aile  febbri  intermittent 
pressa  di  noi  ^  questo  è  cid  che  sembrami  potersi  a  buon  diritto 

richiamare  in  dubbio » 

Partant  de  là,  Folchi  s'attache  ensuite  à  mettre  en  relief 
les  influences  fébrigènes  des  variations  atmosphériques,  à  l'ex- 
clusion des  miasmes  invoqués  ,  tout  en  faisant  cependant  une 
restriction  ;  car  il  dit  plus  loin  :  c  Les  exhalaisons  propres  aux 
eaux  stagnantes,  même  en  n'excitant  pas  la  fièvre ,  peuvent 
bien  relâcher  la  Tibre,  troubler  les  fonctions  de  la  vie  animale 
et  organique,  entre  autres  la  sanguiPicalion,  en  augmentant  la 
portion  séreuse  du  sang  aux  dépens  de  la  portion  fibrineuse, 
variant,  en  un  mot,  la  crase  de  celte  humeur  vitale,  y 

Santarelli  a  écrit  dans  le  môme  sens.  Voy.  DelVorigine  délie 
febbri  perniciose. 

Nous  ouvrons  le  livre  de  M.  Carrière  sur  le  Climat  de  V Italie, 
qu'il  tient  pour  infecté  de  miasmes ,  et  nous  lisons  à  la 
page  305,  après  un  examen  topographique  de  la  campagne  de 
Rome  :  a  Voilà  les  données  principales  du  problème  qui  reste 
à  résoudre;  telles  sont  les  conditions  qui,  en  se  modifiant  les 
unes  les  autres  dès  qu'elles  sont  en  présence,  produisent  cette 
cause  qui  a  provoqué  tant  de  travaux,  donné  lieu  à  tant  d'hy- 
pothèses. Grâce  au  progrès  des  sciences  physiques,  le  temps  des 
hypothèses  devrait  être  passé;  mais  il  ne  sera  pas  sans  intérêt 
de  faire  voir  qu'il  dure  encore  et  que  notre  siècle  n'est  pas  sans 
ressemblance,  sous  ce  rapport,  avec  celui  pendant  lequel  vivait 
Lancisi.  De  son  temps,  tout  en  se  rendant  compte  avec  quelque 
exactitude  des  éléments  producteurs  de  Tinsalubrité,  on  était 
impuissant  à  dégager  les  ténèbres  qui  couvraient  le  jeu  des  réac- 
tions chimiques.  On  se  bornait  à  admettre  que  l'air  contenait 
quelque  chose  de  plus  lorsque  de  sain  qu'il  était,  il  devenait 
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malsain  (1).  Le  nom  qu*on  donna  à  ce  quelque  chose  fut  celui 
à' effluves  miasmatiques  ou  de  miasmes.  Je  les  ai  employés  lous 
les  deux  et  la  science  les  emploie  lous  les  jours  ;  car,  s*ils  ne 
représentent  pas  une  matière  déterminée,  ils  indiquent  au 
moins  une  sorte  de  poison  préparé  par  Télaboration  chimique 
qui  vicie  l'atmosphère,  et  sert  de  germe  à  la  Bèvre  intermittente. 
C'est  à  cette  école  qu'appartiennent  Doni ,  Cognati ,  Lancisi , 
Ramazzini,  Baglivi,  Morton,  etc.  Quand  les  sciences  physiques 
eurent  acquis  plus  de  précision,  on  ne  pouvait  se  borner  i 
donner  un  nom  a  la  cause  :  il  fallait  s'assurer  de  sa  nature 
comme  de  son  origine,  aGn  de  pouvoir  l'atteindre.  Les  nom- 
breuses tentatives  qu'on  Gt  dans  cette  direction  eurent  toutes 
un  résultat;  mais,  loin  de  produire  un  accord,  elles  n'amenè- 
rent que  des  dissidences.  La  'plupart  des  matières  gazeuses  ou 
des  principes  qui  peuvent  se  former  pendant  la  fermentation, 
jouaient  le  rôle  de  cause  auprès  de  chaque  observateur,  ce  qui 
se  réduit  à  dire  que  si  la  question  fut  bien  posée,  elle  ne  fut 
jamais  qu'incomplètement  résolue.  Parmi  eux,  quelques  uns 
tranchèrent  trop  nettement  la  diiliculté  avant  d'avoir  en  main 
des  preuves  suflisantes  pour  conclure  ;  d'autres,  moins  hardis, 
se  réfugiant  dans  le  doute  ou  dans  des  nuages,  interprétaient 
et  s'exprimaient  presque  comme  on  l'aurait  fait  avant  Morga- 
gni,  c'est-à-dire  avant  le  progrès  des  sciences  physiques.  Voici, 
pour  montrer  un  exemple,  le  fruit  d'une  longue  disquisition 
dont  l'auteur  est  un  médecin  qui  vit  et  pratique  près  des  ma- 
rais Pontins,  le  docteur  Giuseppe  Minzi  :  «  11  n'est  pas  impos- 
sible, dit-il,  qu'un  modificateur  particulier  non  concevable  à 
\a  fensée  [inconcepibile  délia  mente) y  inconnu  aux  sens,  qui 
échappe  aux  instruments  de  physique  et  de  chimie,  existe  dans 
l'atmosphère  des  marais  Pontins  et  constitue  l'indispensable 
élément  des  fièvres  intermittentes.  Mais  l'observation  quoti- 
dienne prouve  qu'il  reste  complètement  inactif  et  inoffensif  pour 
l'économie  animale,  à  moins  que  des  circonstances  particu- 
lières ne  concourent  à  provoquer  sa  morbide  activité  (2).  » 

>  Auprès  des  partisans,  rares  sans  doute,  d'une  opinion  aussi 
timide,  sont  les  auteurs  qui  étudient  la  cause  moins  dans  la 
cause  elle-même  que  dans  les  phénomènes  qu'elle  produit.  Mé- 

(1)  Lancisi,  De  noxiis  paludum  effluviis, 

(2)  Sopra  le  genesi  délie  febbri  intermittenti  specialmente  di  Roma  § 
délia  sua  pravinda  australe.  Roma,  18i)4. 
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decias  trop  exclusifs,  ils  ne  s'occupent  que  de  Torganisme, 
sans  aU(u:her  une  attention  suffisante  aux  agents  qui  en  trou* 
blent  les  mouvements.  On  constate  cette  direction  dans  beau- 
coup d'ouvrages  spéciaux.  Parmi  ceux  qui  ont  été  publiés  en 
Italie,  je  citerai  les  écrits  d'un  médecin  très  instruit  dans  la 
matière,  le  docteur  Folchi,  médecin  de  Thôpilal  Saint-Esprit, 
i  Rome  (1).  C'est  ainsi  qu'il  exprime  son  opinion  sur  la  nature 
essentielle  des  fièvres  d'accès  :  «  Les  vicissitudes  atmosphéri- 
ques qui  régnent  pendant  l'été  déterminent  deux  effets  impor- 
tants :  un  désordre  grave  dans  les  fonctions  de  la  peau,  et  une 
soustraction  du  fluide  thermo-électrique,  fluide  vital  fourni  par 
l'activité  du  système  nerveux.  La  conséquence  du  premier  effet 
est  une  altération  des  muqueuses  intestinales  ,  celle  du  second, 
est  une  altération  du  système  ganglionnaire.  Ainsi  l'essence  de 
la  fièvre  intermittente,  ajoute  l'auteur,  consiste  dans  le  trouble 
des  équilibres  des  éléments  de  la  vie  et  principalement  de  ce 
fluide  nerveux  ou  de  cette  matière  impondérable  que  la  réac- 
tion fébrile  tend  à  rétablir  dans  sa  normalité.  »  «  Il  y  a  loin, 
dit  M.  Carrière,  de  cette  opinion  toute  physiologique,  si  l'on 
me  permet  cette  expression,  à  celle  du  docteur  Boudin,  qui 
rattache  la  cause  de  la  fièvre  au  développement  d'une  végéta- 
tion propre  aux  lieux  marécageux  (1). 

»  Quelque  nombreuses  que  soient  ces  dissidences,  elles  n'en 
ont  pas  moins  servi  à  jeter  d'assez  vives  lumières  sur  les  ob- 
scurités de  la  question.  Si  l'on  ne  sait  pas  tout,  on  en  sait  assez 
pour  espérer  que  la  science  dans  ses  progrès  ne  tardera  pas  à 
rallier  toutes  les  incertitudes.  » 

Puis,  M.  Carrière,  qui  n'a  du  moins  aucune  incertitude  pour 
un  agent  intoxicateur,  ajoute  plus  loin,  se  rapprochant  de  l'opi- 
nion de  Sylvius  de  le  Boë  : 

«  Peut-on  en  conclure,  d'après  cela,  que  c'est  l'hydrogène 
sulfuré  qui,  absorbé  dans  son  mélange  avec  l'air  par  les  voies 
respiratoires  et  les  surfaces  cutanées,  constitue  le  poison  direct 
qui  frappe  l'organisme,  et  soit  la  cause  véritable  de  la  pertur- 
bation, qui  a  des  caractères  si  précis?  Ici  s'élève  la  limite  de- 
vant laquelle  s'arrête  l'investigation  directe.  La  chimie  ne  va 
pas  plus  loin.  »  (Page  112.) 

(1  )  Décédé  depuis. 

(2)  Annales  d'hygiène  publique ,  L  XXXIII ,  XXXVL 
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de  timides  irrévérences,  ne  sont  guère  pour  la  plupart  qu*à  l'état 
de  simple  parenthèse  sceptique  au  milieu  d'un  credo  miasma- 
tique général. 

Comment  surtout,  parmi  les  auteurs  que  nous  venons  de  citer, 
MM.  Faure  et  Casimir  Broussais  n'ont-ils  pas  vu  qu'après  avoir 
exprimé  des  faits  aussi  saillants  que  ceux  qu'ils  rapportent,  il 
n'y  avait  pas  de  moyen  terme  possible  quant  à  la  nature  de  la 
cause  première  des  fièvres  ?  qu'après  les  prémisses  qu'ik 
avaient  posées,  ils  étaient  logiquement,  nécessairement  en- 
traînés à  la  négation  formelle  de  l'intoxication  miasmatique? 

Il  n'y  a  pas  de  milieu  :  ou  le  miasme  est  cause  de  la  fièvre 
partout  et  toujours,  et  la  où  il  ne  peut  èlre,  il  faut  le  supposer 
quand  même,  et  tout  le  reste  n'est  que  circonstance  adjuvante, 
accessoire,  occasionnelle;  ou  bien  si  dans  un  seul  cas  une  cause 
autre  que  le  miasme  peut  produire  la  fièvre ,  et  à  plus  forte 
raison,  si  les  fièvres  sporadiques,  comme  on  l'accorde,  sont  dues 
à  d'autres  causes  qu'au  miasme,  le  miasme  n'est  plus  rien  nulle 
part,  absolument  rien,  car  la  fièvre  étant  toujours  identique  de 
sa  nature,  il  serait  par  trop  irrationnel  de  vouloir  la  faire  dé- 
pendre, tantôt  de  l'intoxication  du  sang,  tantôt  d'une  autre 
cause  :  l'intoxication  est  ou  n'est  pas;  ce  n'estqu'entre  ces  deux 
termes  que  peuvent  porter  les  débats. 

Nous  ne  concevons  donc  pas,  par  exemple,  après  avoir  dit 
que  €  les  causes  des  fièvres  intermittentes,  soit  intermittentes, 
soit  pernicieuses,  consistent  1°  dans  une  perte  successive  de  ca- 
lorique plus  grande  que  l'économie  ne  i>eut  réparer,  »  M.  Wan- 
ner  (1)  ajoute  immédiatement  après  :  «  2*  Dans  la  résorption 
dans  l'économie  des  principes  de  ^crélion  cutanée  et  dans 
l'introduction  par  l'inspiration  de  plus  ou  moins  de  miasmes.  » 

Cette  contradiction  étiologique  a  toujours  empoché  les  obser- 
vateurs de  pousser  dans  toutes  leurs  conséquences  logiques  la 
signification  du  langage  des  faits,  tant  est  grand  l'empire  d'une 
hypothèse  aveuglément  acceptée  comme  fait  démontré,  mais 
qu'on  a  ruinée  en  cherchant  à  la  soutenir  quand  même. 

De  même  que  nous  avons  vu  pour  l'Afrique,  M.  Jacquot  dé- 
clarer que  le  marais-lype  est  insuffisant  pour  rendre  compte 
des  fièvres  qui  y  régnent,  invoquer  des  marais  infiniment  petits 

(i)  Voyez  Comptes  rendus  des  séancet  de  i* Académie  des  sciences,  L  XXX^ 
9*  semestre ,  n*  4. 


00  OPINIONS   DIVERSES   SIR   LES  MIASMES. 

Puccinolti  de  rélaslicilé  de  son  liypolhèse,  c  afin  que  Tespril 
salisfait  puisse  alors  rallacher  les  fièvres  d'accès  à  la  même 
cause?  »  Hélas!  non;  car  M.  Puccinolti  finit  par  reconnaître 
qu*en  dehors  des  marais,  des  étangs,  des  lieux  plans,  méridio- 
naux, bas,  incultes,  herbeux,  pouvant  dégager  des  miasmes, dit- 
il,  il  est  aussi  des  lieux  où,  en  aucune  façon^  il  ne  saurait  y 
avoir  de  miasmes  ni  développés  ni  transportés^  etoii  cependant  il 
y  a  des  fièvres.  Que  faire  alors? 

L'observateur  impartial,  arrivé  à  ce  point,  n*a  d'autre  parti 
à  prendre  que  de  renoncer  à  une  hypothèse  impuissante  :  mais 
le  théoricien  quand  même  invoque  un  nouvel  expédient.  Puis- 
qu'il y  a  des  fièvres  intermittentes  sans  miasmes,  dit-il,  il  y  a 
deux  espèces  de  fièvres  :  les  périodiques  simples,  que  les  varia- 
tions de  température  et  d'humidité  seules  peuvent  produire,  et, 
d'autre  part,  les  fièvres  in ternïit tentes  miasmatiques. 

El  où  s'observent  les  intermiltentes  non  miasmatiques  ? 

Partout  au  printemps,  mùme  dans  les  lieux  marécageux;  car 
alors  la  chaleur,  dit  M.  Puccinolti,  n'est  pas  suflisante  pour 
opérer  le  dégagement  des  miasmes.  Voici  textuellement  une  de 
ses  assertions  : 

€  Nous  répétons  que  les  intermittentes  ordinaires,  qui  nais- 
»  sent  dans  les  lieux  où  il  n'y  a  pas  de  marais;  les  intermit- 
»  tentes  du  printemps,  qui  naissent  même  dans  les  lieux  ma- 
»,  récageux  avant  que  les  miasmes  soient  activés  ,  et  qui 
»  n'ont  pas  la  même  essence  que  les  fièvres  miasmatiques,  ont 
»  cependant  la  même,  absolument  ^J)  la  même  périodicité,  et 
»  ne  la  tirent  certainement  pas  des  miasmes  (2).  » 

Si  M.  Puccinotli  a  visé  sincèrement  à  défendre  la  doctrine 
de  l'intoxication  dans  la  position  critique  où  l'ont  mise  les  faits 
d'observation,  nous  devons  bien  le  dire,  le  service  qu'il  a  rendu 
est  celui  de  ïuurs  au  jardinier. 

Plus  consécpient  avec  ce  qu'il  nous  a  été  donné  d'observer, 
ou  du  moins  parvenu  aux  éléments  d'une  conviction  plus  en- 
tière, nous  venons  exposer  comment  et  pourquoi  nous  avons 

(i)  Nous  devrions  dire  la  mvmissime ,  par  italicismc. 

(*2)  «  Ulpoilaïuo  elle  le  inlermluenli  ordinarie  che  nascono  in  luoglii  dove 
»•  non  Hono  iwludl ,  le  Iniermillcnli  di  priniavera  che  nascono  ne'  medesimi 
».  hioBhl  i>aludosl  prima  che  i  miasmi  sino  attivl,  e  che  non  hanno  la  mede- 
»  Blum  esaenia  dcllc  nila«maUche,  hanno  pure  la  stessa  stessLssima  periodicità 
»  c  non  la  traggono  certo  dal  niiasnia.  »>  (Lk.  cit.,  cap.  ix.) 
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été  conduit  à  la  négation  formelle  de  la  plus  considérable  des 
hypothèses  médicales,  ces  barrières  du  progrès,  en  ce  sens  (fue, 
par  des  explications  à  priori  sur  ce  qui  est  à  démontrer,  elles 
éloignent  de  la  vérification  rigoureuse  des  faits,  ou  en  faussent 
la  véritable  signification  quand  elle  leur  est  contraire. 

Indiquons  par  quelle  gradation  nous  avons  été  amené  du 
doute  à  la  négation  de  Thypothèse  de  Tintoxication  miasma- 
tique paludéenne. 

$  I¥.  —  Da  mode  de  déweloppement  des  llèwrea* 

Les  données  qui  précèdent  sur  la  topographie  et  la  météoro- 
logie de  TAIgérie  suffisent  pour  nous  permettre  de  nous  rendre 
compte  de  ce  qui  s'y  passe  quant  aux  influences  du  climat. 
Examinons  successivement  ce  qu'on  y  observe  de  plus  saillant. 

Un  grand  fait,  entre  tous  le  plus  en  relief,  est  celui-ci  :  En 
petit  nombre  à  la  saison  froide,  les  fièvres  vont  croissant  avec 
les  chaleurs  ;  et  endémiques  dans  les  autres  saisons,  elles  de- 
viennent endémo-épidémiques  en  été  sur  de  prodigieuses  pro- 
portions; c'est-à-dire  que,  dans  cette  saison,  qui  comprend 
juillet,  août,  septembre  et  octobre,  le  chifl're  des  entrants  aux 
liôpitaux  dépasse  celui  des  huit  autres  mois  réunis. 

A  côté  de  ce  premier  fait  s'en  rencontre  un  second  qui  est 
encore  d'une  immense  signification.  A  toutes  les  époques  de, 
l'année,  mais  surtout  à  la  saison  cndcmo-épidémique,  les  fièvres 
régnent  non  seulement  dans  la  prétendue  sphère  d'action  des 
marais  et  dans  les  plaines,  mais  on  en  rencontre  aussi,  en  moins 
grand  nombre,  il  est  vrai,  dans  toutes  les  parties  du  territoire 
réputées  les  plus  saines,  même  dans  les  massifs  des  zones  mon- 
tagneuses, à  une  moyenne  de  1000  mètres  au-dessus  du  niveau 
de  la  mer,  comme  a  Sétif,  Conslantine,  Médéah,  Milianah, 
Tiarel,  Teniet-el-Haad. 

Ces  deux  faits  sont  si  saillants,  si  généraux,  qu'ils  frappent, 
de  prime  abord,  l'observateur  sur  tous  les  points  de  l'Algérie, 
et  viennent  profondément  ébranler  ses  croyances  à  l'endroit  de 
l'intoxication  miasmatique,  quelque  enracinées  qu'elles  puissent 
être. 

En  effet,  l'accroissement  des  fièvres  avec  les  chaleurs  prouve 
déjà  que  tout  ne  saurait  être  dans  l'action  des  miasmes  que  la 
théorie  fait  surtout  dégager  en  automne.  La  probabilité  d'in- 
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fluenreb  fébrigèiies  autres  que  riiitoxicatiou  miasmatique,  ré- 
vélée par  ce  premier  fait,  est  surtout  cormborée  par  le  second, 
savoir  :  que  non  seulement  Tendémo  -  épidémie  des  fièvres 
sévit,  en  été,  dans  les  lieux  bas  et  humides,  mais  aussi,  quoique 
en  moindre  proportion,  sur  tous  les  points  favorisés  par  leur 
altitude  et  entièrement  dépoun'us  de  marais.  Enfin,  on  ob- 
serve surtout  qu'en  dehors  de  toute  influence  palustre,  la  plus 
puissante  cause  des  lièvres  est  le  refroidissement  subit,  le  corps 
étant  en  sueur. 

Devant  ces  faits,  Tintoxication  est  tout  à  fait  prise  au  dé- 
pourvu, et  l'observateur  ne  peut  alors  diriger  ses  investigations 
étiologi(|ues  que  du  côté  de  Faction  directe  des  influences  mé- 
téorologiques. Et  Ton  se  demande  alors  comment  et  pourquoi 
cette  grande  source  du  plus  grand  nombre  des  aflections  qui 
nous  atteignent  a  été  dédaignée  quand  il  s'est  agi  de  fièvres, 
pour  s'attacher  en  vain  à  une  cause  surnaturelle  prétendue  spé- 
cifique, qui,  ne  se  révélant  ni  par  elle-niômc  ni  par  des  eflets 
constants,  hypothétiquement  admise  alors  que  les  sciences  phy- 
siques étaient  encore  à  naître,  n'a  pas  môme  en  sa  faveur  de 
pouvoir  être  invoquée  en  tout  temps  et  en  tous  lieux  où  s'ob- 
servent des  fièvres. 

Nous  en  étions  la  de  notre  scepticisme,  quand  une  circon- 
stance fortuite  vint  nous  pousser  à  grands  pas  dans  une  voie 
Je  nouvelles  recherches. 

S  ^'•—  F«lt  expérimental!  loflncoce  d*«nc  icnipérat«r«  éterée 
et  du  refroidlMemcot  par  Imaicrsloa. 

Au  printemps  de  18A6,  nous  nous  trouvions  avec  un  batail- 
lon du  36«  au  camp  de  l'Oued-Ruina,  entre  les  tribus  des  Attaf 
et  des  Beni-Boudouan,  au  milieu  d'une  de  ces  plaines,  de  ces 
renflements  qui  constituent  la  longue  vallée  du  Chélif. 

Pendant  notre  séjour,  d'avril  à  juin  ,  nous  eûmes  un  certain 
nombre  de  fièvres,  dont  quelques  unes  à  caractère  pernicieux 
{Voy.  Pathologie)  ,  et  cependant  nous  n'avions  pas  de  marais 
dans  le  voisinage.  En  questionnant  nos  malades,  nous  fûmes 
frappé  de  cette  particularité  que  tous  s'étaient  mouillés  les  jours 
précédents  :  les  uns  étaient  allés  à  la  pèche  dans  le  Chélif;  les 
autres  par  les  chaleurs  considérables  que  nous  avions  déjà 
à  supporter  en  mai,  s'étaient  baignés  dans  l'Oued,  petite 
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dissemenl  par  épuisement,  des  frissons  nous  firent  éprouver  un 
sentiment  de  malaise  général.  Au  sortir  du  bain,  le  soleil  qui 
auparavant  nous  grillait  ne  put  nous  réchauffer;  la  réaction  ne 
se  fit  pas. 

Par  défaut  d'appétit,  nous  ne  pûmes  manger  au  repas  du 
soir,  et  notre  état  de  malaise  était  encore  augmenté  par  une 
céphalalgie  occipitale  marquée,  le  pouls  restant  faible  et  lent. 
La  veille  nous  avions  dormi  à  peine  couvert  ;  ce  soir-là,  deux 
couvertures  et  notre  caban  nous  parurent  légers.  Non  seulement 
le  sommeil  ne  vint  pas  à  son  heure  habituelle,  mais  il  y  eut  in- 
somnie la  plus  grande  partie  de  la  nuit.  Après  quelques  heures 
d'un  sommeil  agité,  dans  la  matinée  du  27,  chaleur  acre  sans 
moiteur  à  la  peau,  pouls  à  70,  langue  pâteuse,  céphalalgie  oc- 
cipitale fixe  et  profonde  :  lassitude,  courbature,  accablement, 
langue  chargée,  anorexie,  soif  assez  vive  ,  céphalalgie  occipi- 
tale fixe,  insomnie,  quelques  frissons  vagues  et  des  bouffées  de 
chaleur  alternant  de  même  que  Tétat  lent  ou  plus  vite  du  pouls, 
tels  furent  les  principaux  symptômes  qui  allèrent  progressant 
les  28,  29,  SO  et  31,  contre  notre  attente  ;  car  nous  conservions 
l'illusion  de  n'avoir  qu*une  indisposition  passagère.  Le  1"  juin, 
le  camp  fut  levé  pour  aller  aux  travaux  (le  la  route  de  Milianah 
à  Teniet-el-Haad.  La  première  journée  en  remontant  la  vallée 
nous  fut  surtout  incommode  par  une  vive  insolation  augmen- 
tant la  céphalalgie  et  la  soif;  en  même  temps  des  coliques  sè- 
ches, occasionnées  par  une  constipation  opiniâtre,  survinrent 
le  soir  au  bivouac  du  pont  du  Chélif,  à  El-Kantara.  La  deuxième 
journée  fut  plus  pénible  encore  ;  la  fatigue  générale  était  telle 
que  nous  tenions  le  pommeau  de  la  selle  à  deux  mains  pour 
ne  pas  tomber  de  cheval,  quoique  au  pas.  La  fatigue  lombaire 
était  excessive,  et  n'était  surpassée  que  par  la  douleur  cervico- 
occipitale  fixe.  Jamais  l'insolation  ne  nous  parut  plus  vive, 
malgré  la  protection  d*un  léger  caban  blanc,  d'usage  en  été,  et 
sous  le  capuchon  duquel  nous  étouffions.  La  soif  était  ardente, 
et  il  nous  semblait  que  des  fruits  ou  du  lait  auraient  pu  la  cal- 
mer :  vain  désir  !  en  échange  duquel  nous  ne  trouvâmes  a  la 
halte  que  l'eau  chaude  et  peu  limpide  du  Akem.  Tout  le  corps 
était  en  feu,  et  cette  chaleur  mordicante  générale  coïncidait  avec 
la  céphalalgie  la  plus  violente,  nous  devrions  dire  la  plus 
atroce  qu'on  puisse  imaginer.  Quelques  gorgées  de  limonade, 
prises  au  Maiabout,  sous  Milianah,  dans  lequel  nous  passâmes 
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part  la  céphalalgie  occipitale,  se  continue;  quelques  heures  d* un 
sommeil  passable  nous  valent  un  grand  bien-être  ;  toutefois,  la 
diaphorèse  est  abondante,  et  la  douleur  de  Thypochondre  droit, 
réveillant  une  douleur  sympathique  à  répaule,nous  fait  craindre 
que  la  congestion  du  foie  ne  devienne  une  Gâcheuse  compli- 
cation. Il  n*y  a  cependant  pas  de  douleurs  plus  marquées  à  la 
pression,  et  la  palpalion  la  plus  attentive  ne  nous  révèle  pas 
d'augmentation  de  volume  de  l'organe  hépatique  ;  mais  il  n'y 
a  pas  à  se  méprendre  sur  le  retentissement  qui  s'y  est  produit; 
ajoutons  que  nous  préférions  le  décubitus  du  cùté  droit.  Rien  de 
particulier  du  côté  de  la  rate.  La  tendance  à  la  constipation  est 
combattue  par  le  calomélas  ,  qui  provoque  des  selles  bilieuses. 

Léger  redoublement  le  7  au  soir,  suivi  de  sueurs. 

Le  8,  rémission  marquée  ,  quelques  selles  ;  camomille,  bouil- 
lon au  jaune  d'œuf. 

Le  9,  selles  bilieuses  dyssentériijues  avec  mucosités  et  té- 
nesme.  Eau  gommée,  pilules  d'opium  ;  céphalalgie  occipitale, 
nouveau  redoublement  le  soir,  sueurs  abondantes.  La  fièvre  tend 
ainsi  au  caractère  double  tierce. 

Le  10,  apyrexie,  cessation  des  symptômes  du  côté  du  foie, 
quelques  selles  diarrhéiques  :  soupe  maigre,  œuf  à  la  cocjuc  ; 
eau  gommée,  pilule  d'opium  le  soir. 

Le  11,  8  décigrammes  de  sulfate  de  quinine,  dans  la  prévi- 
sion de  l'accès  tierce,  qui  n'est  enrayé  qu'en  partie  ;  éruption 
d'herpès  lahialis,  ce  signe  caractéristique  de  l'intermittence , 
mais  presque  toujours  de  bon  augure. 

Le  12,  apyrexie  tout  le  jour  ;  soupe  maigre  et  deux  œufs. 

Le  13,  jour  de  l'accès  présumé,  1  gramme  de  sulfate  de 
quinine  ;  apyrexie. 

Dès  ce  moment,  la  convalescence  commence  à  s'établir;  mais 
la  faiblesse  générale  avec  tremblement  des  mains,  en  voulant 
écrire ,  par  exemple ,  la  pâleur  et  Timpressionnabilité  sont 
excessives. 

La  sensibilité  est  réellement  exaltée  en  pareil  cas;  ainsi 
l'odorat  perçoit  et  trouve  insupportables  les  moindres  odeurs  ; 
l'œil  évite  la  lumière,  et  le  plus  faible  bruit  fatigue  l'oreille, 
toutes  particularités  qui  révèlent  la  surexcitation  nerveuse.  Ajou- 
tons encore  qu'à  nos  premières  sorties,  d'un  pas  bien  chance- 
lant, en  traversant  seulement  une  largeur  de  rue,  l'insolation 
retentissait  douloureusement  à  la  nuque. 
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sont  aussi  moins  liihritiées  ;  Ks  paupières  semblent  glisser 
av(M'  iVolloiiieiil  sur  le  globe  oculaire  ;  les  sécrétions  sont 
taries;  Turine  est  rare  et  chargée;  on  éprouve  un  malaise  in- 
définissable qui  ne  permet  de  trouver  aucune  position  tenable 
sous  la  triple  étreinte  de  la  chaleur,  de  la  soif  et  du  manque 
d*air. 

On  respire,  mais  comme  dans  le  vide  :  chaque  inspiration 
fournit  bien  aux  poumons  autant  de  iluide  aérien  que  leur  ca« 
pacité  peut  en  recevoir;  mais  cet  air,  dilalé  outre  mesure,  ne 
fournit  plus,  sous  un  mc^me  volume,  qu*une  quantité  d*oxygène 
moindre  que  si  Ton  respirait  de  Tair  à  température  ordinaire. 
La  respiration  ne  s'accomplit  donc  qu'imparfaitement;  en  même 
temps  qu'il  y  a  turgescence  périphérique  très  prononcée,  les 
veines  sont  gonflées,  et  il  n'y  a  rien  d'exagéré  à  appeler  cet  état 
iemi'Osphyxique. 

Mais  nous  savons,  à  n'en  pas  douter,  que  le  sang  est  l'ali* 
ment  de  tout  l'organisme;  que,  s'il  est  riche  et  vivifiant,  tout 
le  jeu  fonctionnel  marche  parfaitement,  tandis  que  le  contraire 
a  lieu  si  l'hématose  se  fait  mal.  Aux  troubl(*s  nerveux  déjà  si- 
gnalés, il  faut  donc  ajouter  ceux  qui  résultent  d'une  sanguifica« 
tion  languissante  et  incomplète  comme  cause  de  l'indicible  ma* 
laîse  éprouvé  en  pareil  cas,  et  dont  le  paroxysme  peut  arriver 
jusqu'à  Tasphyxie.  Ainsi  donc,  sous  l'influence  d'une  chaleur  in- 
tense, il  se  produit  d'une  part  des  troubles  fonctionnels  très  con- 
sidérables du  côté  du  système  nerveux.  A  ces  troubles  s'ajoutent 
ceux  d'une  hématoseen  souffrance.  Sous  l'influence  de  ces  phéno- 
mènes, réagissant  les  uns  sur  les  autres,  l'organisme  est  jeté 
dans  un  état  de  perturbation  générale  qui,  s'il  n'est  pas  la  ma- 
ladie, est  déjà  loin  du  moins  de  l'état  physiologique.  Dans  cet 
état,  nous  avons  été  entraîné  à  faire  allopathiquement  de  l'hy» 
drothérapie;  tourmenté  par  la  chaleur,  nous  nous  sommes  jeté 
à  l'eau. 

Cette  immersion  a  soustrait,  rapidement,  une  quantité  de  ca- 
lorique très  considérable  à  tout  le  corps  restant  immobile  dans 
le  courant  ;  le  mouvement  périphérique,  chaleur  et  expansion 
à  la  peau,  a  été  violemment  répercuté,  et  les  funestes  efiets  de 
cette  répercussion  n'ont  pas  tardé,  nous  l'avons  vu,  de  se  ma- 
nifester. Il  faut  se  rendre  à  l'évidence  :  c'est  dans  l'ensemble 
de  ces  phénomènes  morbigènes,  changeant  les  conditions  dyna- 
miques jusqu'alors  normales ,  qu'il  faut  placer  entièrement  la 
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livrent-ils  à  cette  singul  ère  pratique?  A  la  ronditîon  défavo- 
riser In  réaction  qui  s'ensuit  en  se  couvrant  de  fourrures,  et  en 
allant  se  réconforter  aussitôt.  Mais  les  individus  dpnt  nous  par- 
Ions  se  gardent  bien  de  séjourner  dans  la  neige  jusqu*à  laisser 
s'opérer  une  soustraction  de  calorique  jusqu'à  épuisement,  et 
c'est  là  qu*est  le  p<iifit  capital  de  la  question  de  chaud  et  de 
froid.  L'impression  du  froid  sec  ou  humide  semble  ne  devenir 
dangereuse  qu'autant  que  dépassant  les  limites  où  elle  peut  pro- 
voquer une  réaction  plus  ou  moins  salutaire  de  la  part  de  l'or- 
ganisme, elle  est  poussée  jusqu'à  une  limite  exagérée.  C'est  en 
vertu  de  ce  fait  que  pour  les  Uusses,  bravant  tout  à  l'heure  l'ac- 
tion passagère  du  froid  au  sortir  d'une  étuve,  le  refroidissement» 
poussé  trop  loin  alors,  ou  se  produisant  dans  d  autres  conditions 
diverses,  n'en  est  pas  moins  la  cause  déterminante  de  toute  cette 
série  d'aiîeclions  dont  le  caractère  semble  être  d'autant  plus 
franchement  inflammatoire  qu'on  se  rapproche  davantage  des 
latitudes  boréales.  De  même,  dans  les  pays  chauds,  il  arrivera 
que  l'immersion,  comme  les  averses  des  pluies  torrentielles, 
pourront  parfois  n'avoir  aucun  effet  fâcheux  si  l'on  reste  dans 
les  conditions  favorables  à  la  réaction  ;  mais  la  fièvre  ou  la  dvs- 
senterie  pourront  s'ensuivre  s'il  y  a  refroidissement  par  épui- 
sement. 

En  un  mot,  avec  un  auteur  dont  nous  aimons  à  lire  les  pages 
d'hygiène  (1),  nous  dirons:  «  Le  froid  gradué  et  prolongé  est, 
dans  l'eau  comme  dans  l'air,  l'un  des  agenLs  les  plus  débilitants 
de  la  nature.  j>  Réllexion  faite  à  propos  des  immersions  de 
M.  Bégin  dans  la  Moselle,  dont  les  effets  physiologiques,  comme 
ceux  éprouvés  par  M.  Brachet  dans  le  Rhône,  viennent  à  l'ap- 
pui de  ce  que  nous  avons  éprouve  nous-mème  dans  l'Oued- 
Ruina. 

Ajoutons,  avant  de  quitter  l'hydrothérapie,  que  quelque  parti 
qu'on  puisse  en  tirer  elle  n'en  a  pas  moins  ses  mécomptes. 

Le  moindre  reproche  qu'on  puisse  lui  adresser,  c'est  d'être 
bien  souvent  impuissante  ,  ce  qui  a  fait  dire  dernièrement  qu'a- 
près l'inanité  de  ses  moyens,  l'illusion  du  malade  s'envole  et  la 
maladie  reste  (2). 

D'autre  part,  ses  revers  ne  sont  pas  rares;  nous  ne  ferons 

(1)  M.  Michel  Lévy,  iiiédcdn  inspecteur. 

(2)  GautU  médicale^  1850.  M.  Loinbard. 
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plateaux  élevés ,  s'il  est  dans  Tobligation  de  rester  exposé  aux 
intempéries  du  climat  comme  le  soldat  qui  bivouaque.  A  plus 
forte  raison  trouvera-t-il  ces  influences  fébrigènes  dans  les  val- 
lées et  les  plaines  basses  et  essenliellement  humides,  où  la  nuit 
des  vapeurs  se  condensent ,  le  plus  souvent ,  en  nappes  de 
brouillards  d'autant  plus  épaisses,  que  la  chaleur  diurne  a  pro- 
duit une  évaporation  plus  considérable.  Or ,  on  sait  à  quel 
point  la  soustraction  du  calorique  s'opère  facilement  dans  une 
atmosphère  à  grande  humidité  :  voilà  pourquoi  nulle  part  on 
ne  subit ,  à  l'air ,  plus  que  dans  les  contrées  marécageuses  ,  les 
influences  fébrigènes,  et  par  l'action  de  la  chaleur  humide 
diurne  et  par  le  refroidissement  nocturne,  en  un  mot  par  toutes 
les  oscillations  de  calorique,  d'humidité  et  d'électricité,  aux- 
quelles l'organisme  se  trouve  en  butte. 

S  VI.  —  De  l'électricité. 

Ce  n'est  pas  tout,  en  effet,  que  de  signaler  les  causes  de  per* 
turbation  physiologique  qui  résultent  et  de  l'accumulation  du 
calorique  sous  une  vivejnsolation  et  de  sa  soustraction  sous  l'in- 
fluence d'une  immersion  dans  l'eau  froide,  ou  du  refroidisse- 
ment nocturne  au  sein  d'une  grande  humidité  ;  de  cette  alter- 
nance de  mouvements  expansifs  et  centripètes,  d'une  hématose 
insiiflisante,  d'une  transpiration  exagérée  périodiquement  et 
brusquement  supprimée  ;  il  est  aussi  une  grande  cause  inhé- 
rente aux  précédentes,  et  dont  nous.ne  saurions  méconnaître 
l'importance,  c'est  l'électricité. 

L'état  électrique  de  l'atmosphère  est  soumis  à  d'incessantes 
variations  ;  par  un  temps  beau,  calme  et  serein,  et  à  une  tem- 
pérature modérée,  cet  état  électrique  est  dans  les  conditions 
qui  semblent  convenir  a  la  synergie  de  toutes  les  fonctions, 
principalement  sur  les  massifs  montagneux. 

Au  contraire  l'agitation  de  l'air,  son  frottement  contre  les 
nuages,  contre  la  terre ,  une  abondante  évaporation  et  tous  les 
phénomènes  chimiques  qui  s'accomplissent  dans  l'atmosphère, 
favorisent  la  tension  électrique ,  laquelle  est  considérablement 
plus  prononcée  à  la  saison  pluvieuse  (l).En  butte  à  ces  influences 
comme  les  autres  êtres,  le  corps  de  l'homme  snhira  dos  oscillations 

(1)  lAt%  oftdllatioiM  4lpririqui»»  de  ratmosplière ,  pendant  le»  annf^ea  iSiiid, 
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de  Sainl-Elmc  ,  et  <^tre  portée  jusqirà  exposer  à  la  sidération 
par  le  choc  en  retour,  lorsque  la  foudre  éclate  à  distance.  Ces 
données  sulTiraient  seules  pour  nous  faire  préjuger  du  rôle  ac- 
tif que  rélectricité  doit  exercer  sur  Torganisme,  de  concert 
avec  les  autres  agents  atmosphériques,  rôle  qui  tire  encore  de 
l'importance  du  rapprochement  des  données  physiologiques  qui 
suivent. 

Devant  ces  faits  remarquables  ,  que  la  germination  et  la  vé- 
gétation sont  artificiellement  activées  par  des  courants  élec- 
triques, que  l'électricité  fuit  contracter  les  muscles  d'un  ani- 
mal durant  un  certain  temps  après  sa  mort;  que  le  gymnote, 
la  torpille  et  autres  poissons  nous  démontrent  la  possibilité  de 
l'existence  à  Tétat  libre  de  l'électricité  dans  l'organisme  ;  que 
leurs  décharges  électriques  s'opèrent  sous  l'influence  de  la  vo- 
lonté, par  conséquent  du  cerveau  ;  que  des  courants  électriques 
peuvent  être  reconnus  dans  l'organisme  à  l'aide  du  galvano* 
mètre;  que  les  contractions  musculaires  font  exécuter  un  mou- 
vement de  déviation  à  l'aiguille  aimantée,  comme  le  font  des 
courants  électriques  (1)  ;  que  ces  courants,  par  leur  mode  de 
transmission,  ont  un  autre  point  d'analogie  avec  l'influx  ner- 
veux ;  que  par  l'emploi  de  l'électricité  enfin  on  peut  améliorer 
certaines  paralysies  et  surtout  entretenir  le  cours  de  la  diges- 
tion  après  la  section  des  pneumo-gastriques  ;  devant  tous  ces 
faits,  on  est  en  droit  de  se  demander  si  des  liens  d'étroite  pa- 
renté n'unissent  pas  d'une  manière  intime  l'électricité  et  le 
fluide  nerveux. 

S'appuyant  sur  les  précédentes  données,  que  les  sciences 
physico-physiologiques  modernes  ont  accumulées  et  accumu- 
lent chaque  jour  plus  nombreuses,  plusieurs  auteurs  n'hésitent 
pas  à  admettre  Tidentité  de  ces  deux  fluides,  ou  du  moins  a  les 
considérer  comme  deux  nuances  d*un  même  agent,  comme  le 
calorique,  la  lumière  et  le  magnétisme  n'en  seraient  que  trois 
autres  nuances.  Mais  alors  si  calorique,  lumière,  magnétisme, 
électricité,  fluide  nerveux  sont  tous  membres  d'une  môme  fa- 
mille, on  comprend  combien  il  deviendrait  facile  alors  d'avoir 
la  clef  d'une  foule  d'aflcclions  nerveuses  et  des  lièvres  en  par- 
ticulier. La  fièvre  est  caractérisée  surtout  par  des  variations 
excessives  dans  le  mode  de  la  calorification.  Or  elle  apparats 

:1)  Expériences  de  M.  Dubois-Reymond. 
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où,  par  suile  des  cliuiigemenls  considérables  et  fréquents  de  la 
température,  Tévaporation  et  la  condensation  changent  conti- 
niielleniont;  car,  dans  ces  deux  circonstances,  nous  trouvons 
des  sources  puissantes  d*électricité  et,  sous  ce  rapport,  l'opinion 
de  ceux  qui  trouvent  dans  un  degré  élevé  de  rhumidité  de  Tair  et 
des  changements  de  température,  la  cause  des  iièvres  intermit- 
tentes, se  trouve  juslifiéo.  Elle  fait  comprendre,  tout  en 
tenant  compte  des  batteries  électriques  de  la  terre ,  la  pré- 
sence de  la  fièvre  intermittente  dans  les  endroits  marécageux 
exposés  à  de  fréquentes  inondations  ;  elle  permet  de  compren- 
dre Tendémicité  des  fièvres  intermittentes  dans  les  terrains 
volcaniques. 

Bien  que  les  considérations  de  M.  Hirsch,  appuyées  sur  les 
vues  électriques  d*Eisenmann,  nous  prouvent  qu'en  Allemagne 
la  théorie  de  Tintoxication  miasmatique  n*est  plus  Tobjet  du 
culte  qu'on  lui  voue  encore  en  France,  bien  que  ces  propositions 
tournent  à  la  direction  étiologique  que  nous  suivons  nous- 
jnéme,  nous  le  déclarons  nettement,  nous  ne  saurions  en  par- 
tager l'exclusivisme. 

Par  exemple,  entre  autres  objections  aux  batteries  électriques 
d*Eisenmann  qui  ne  devraient  avoir  nulle  part  autant  de  puis- 
sance fébrigène  que  dans  les  terrains  volcaniques,  pourquoi  les 
fièvres  sont-elles  relativement  si  rares  en  Auvergne,  contrée 
la  plus  volcanique  qu'il  y  ait  en  France? 

Que  le  jeu  fonctionnel  du  système  nerveux  dans  son  méca- 
nisme intime  dépende  do  phénomènes  électriques,  que  bientôt 
peut'-étredes  expériences  physiologiques  viennent  nous  en  révé- 
ler les  lois  jusqu'ici  mystérieuses,  voilà  ce  qu'on  peut  espérer; 
mais  quant  aux  influences  fébrigènes  que  subit  l'homme  exposé 
aux  injures  de  l'atmosphère,  nous  ne  saurions  les  placer  toutes 
dans  l'action  de  l'électricité.  Il  faudrait  i>our  cela  qu'il  fût  ex- 
périmentalement prouvé  que,  sensation  de  chaleur,  sensation  de 
froid,  sensation  d'humidité  chaude,  sensation  d'humidité  froide, 
se  confondent  en  une  seule  et  unique  sensation  qui  serait  la 
sensation  électrique;  or,  l'expérience  de  tous  les  instants  s'op- 
pose a  une  pareille  confusion. 

Quand  par  un  temps  gros  d'orage,  la  nue  décompose  notre 
électricité  |)ropre  par  influence,  ou  quand  nous  nous  plaçons 
sous  l'action  d'une  machine  élecliique,  nous  n'éprouvons  pas 
des  sensations  pareilles  à  celles  que  nous  éprouvons  quand  nous 
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el  des  phénomènes  congeslifs  dans  tous  les  appareils  orga- 
niques. 

C*est  alors  que  selon  la  prédisposition  idiosyncrasique  des 
individus ,  après  certains  prodromes,  tels  que  les  courbatures, 
les  pandiculalions,  les  nausées,  la  céphalalgie ,  on  voit  pendant 
les  accès  de  fièvre,  chez  Tun  prédominer  Talgidité,  chez  l'autre 
une  abondante  diaphorèse,  chez  celui-ci  la  confusion  des  idées, 
le  délire  ou  le  coma;  chez  celui-là  une  surcharge  gastrique 
avec  vomissements  ;  chez  un  autre  Thypersécrétion  bilieuse  et 
consécutivement  Tictéricie;  chez  tel  autre  un  flux  séreux  ou 
sanguinolent  constituant  un  accès  dyssentérique,  et  chez  tous 
lesfébricitants,  une  sécrétion  urinaire  dont  les  matériaux  four- 
nbsent  un  abondant  précipité  rouge  briquelé  et  sédimenteux. 

Que,  dans  les  répétitions  des  accès  et  des  congestions,  plus 
ou  moins  violentes,  qui  s'ensuivent  dans  les  cas  graves,  surtout 
des  pays  chauds ,  les  tissus  passent  parfois  de  la  congestion 
passagère  a  Tengorgement,  de  Tengorgemcnt  àrirritation,  de 
l'irritation  à  l'inflammation  (nous  nous  servirons  de  ces  mots 
tant  qu'il  n'y  en  aura  pas  d'autres,  pour  expliquer  en  certains 
cas  rares,  et  comme  phénomènes  ultimes,  certaines  productions 
séro  ou  sanio-purulenles)  ;  que  dans  des  cas ,  rares  il  est  vrai , 
l'estomac  par  exemple  puisse  présenter  des  plaques  gangreneu- 
ses, le  foie  passer  de  la  congestion  à  la  suppuration,  les  enve- 
loppes cérébro-spinales  fournir  des  exsudations  séro-purulentes, 
que  la  rate  se  tuméfie,  se  ramollisse,  puisse  même  tomber  en 
putrilage  ou  se  déchirer,  on  n'aura  là  que  les  conséquences  ul- 
times de  désordres  organiques,  dus  à  des  désordres  fonction- 
nels antérieurs  et  bien  supérieurs  dans  les  évolutions  de  la  fièvre. 

Encore  devons-nous  bien  faire  ici  cette  distinction,  que  dans 
tous  ces  cas,  qui  n'ont  rien  de  constant  ni  de  nécessaire,  alors 
même  que  les  phénomènes  congestifs  ont  amené  l'altération,  le 
ramollissement  des  parenchymes  hyperémiés,  ces  désordres 
anatomiques  révèlent  l'extravasation  d'une  sanîe  qui  difiere  des 
réalisations  franchement  inflammatoires  des  climats  froids. 

11  n'y  a  pas  augmentation  de  fibrine,  les  analyses  de  MM.  Léo- 
nard et  Foley  prouvent  au  contraire  sa  diminution  dans  toutes 
les  fièvres  simples  ou  compliquées  :  aussi  les  tissus,  les  organes 
congestionnés,  incisés,  se  dégorgent  en  laissant  suinter  un  sang 
noir  et  poisseux. 

Mais,  prendre  ces  diverses  lésions  de  congestion ,  d'hyperé- 


110  tV  DÉVËtOPt^KMENt 

hlisseiit,  coordonnenl,  In  l(Mn[)êraUire  animale,  en  un  mot  tou- 
tes les  données  de  Téliologie ,  de  la  symplomatologîe ,  de  la 
marche,  des  terminaisons  et  de  la  thérapeutique  de  la  fièvre, 
concourent  à  révéler  son  siège  dans  le  système  nerveux  dont  la 
simple  perversion  fonclionnelle  parait  constituer,  primordiale- 
ment,  l'essence  mt^me  de  la  maladie. 

On  voit  quelle  distance  nous  sépare  de  cette  étiologie  qui  place 
la  cause  prochaine  de  la  fièvre,  tantôt  dans  la  rate,  tantôt  dans 
V-^stomac,  tantôt  sur  tel  autre  point  de  localisation  morbide  ac- 
cidentelle. Le  lecteur  a  trouvé  dans  ce  t|ui  précède,  les  éléments 
de  réfutation  de  ces  opinions,  à  chacune  desquelles  nous  allons 
adresser  encore  quelques  objections  particulières.  Commençons 
pjir  la  rate  :  ayant  toujours  apporté  dans  Texamen  des  fébrici- 
tants  la  plus  grande  attention  du  côté  des  viscères  et  de  la  rate 
en  particulier,  nous  avons  acquis  la  conviction  que  son  engor- 
gement, loin  d*étre  la  règle,  n*était  que  Texception  dans  les  accès 
de  première  invasion.  Son  hypertrophie,  avec  ou  sans  douleurs 
à  la  pression,  est  le  plus  généralement  consécutive  à  des  at- 
teintes plus  ou  moins  longues,  plus  ou  moins  répétées;  encore 
n*esl--ce  pas  une  règle  absolue,  car  il  arrive  que  chez  des  indi- 
vidus ayant  eu  plusieurs  récidives  de  fièvre,  leurs  propres  sen- 
sations ,  la  percussion ,  la  palpation  et  la  mensuration  ,  ne  dé- 
notent pas  toujours  un  état  anormal  de  cet  organe. 

Nous  déclarons  avoir  été  personnellement  dans  ce  cas  durant 
la  plus  grande  partie  de  nos  récidives  (à  Rome). 

Ce  n*est  qu*à  la  longue,  lors  des  dernières  atteintes  que  nous 
avons  éprouvées,  que  la  rate  a  révélé  sa  souiTrance.  Et,  notons- 
le,  son  engorgement  avec  douleur  à  la  pression  et  pesanteur 
par  le  décubitus  du  côté  droit,  nous  portant  à  nous  tenir  de 
préférence  sur  le  côté  gauche,  n*ont  été  sensibles  qu^avec  les 
derniers  accès  pour  se  dissiper  entièrement  aux  premiers  jours 
de  la  convalescence. 

Aussi ,  ce  que  nous  avons  observé  tant  sur  autrui  que  sur 
nous-même  et  ce  que  nous  observons  tous  les  jours  sur  nos 
fébricitants,  nous  a  donné,  nous  le  répétons,  la  conviction  la 
plus  entière  qu'on  s'est  exagéré  le  rôle  de  la  rate  ;  que  son 
engorgement ,  loin  de  précéder  les  accès  de  première  inva- 
sion, ne  coïncide  pas  même  avec  eux ,  et  quand  il  se  pro- 
duit, c'est  généralement  après  une  durée  plus  ou  moins  longue 
de  l'état  py rétique;  qu'en  un  mot  il  est  consécutif  aux  accès, 
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Quoi  qu'il  en  soil  de  la  rate  dans  les  lièvres ,  elle  n'a  pas  à 
elle  seule  le  funeste  privilège  de  ces  congestions  ;  d'autres  or- 
ganes peuvent  les  présenter  aussi  a  divers  degrés  avec  des  allé- 
rations  plus  ou  moins  considérables  de  couleur,  de  volume,  de 
consistance  de  leur  tissu ,  et  alors  ne  devrait-elle  pas  partager 
avec  ces  organes  la  propriété  qu*on  vont  lui  attribuer  de  déter- 
miner la  fièvre?  Puis,  quand  on  trouve  seulement  des  altéra- 
tions dans  d'autres  organes,  tels  que  le  cen^eau ,  le  poumon, 
Testoniac,  le  foie  surtout,  que  dire  alors  du  rAle  de  la  rate,  qui 
est  restée  à  Técart  de  la  scène  pathologique  ? 

Que  dire  enfin  quand  il  y  a  fièvre  en  l'absence  de  rate,  comme 
on  l*a  dit?  Que  notre  conviction  n'a  pas  eu  besoin  d'aller  si 
loin  pour  ôtrc  édifiée  sur  le  rôle  bien  secondaire  de  la  rate  dans 
les  pyrexies  ! 

Les  impossibilités  qui  s'opposent  à  départir  i  la  rate  le  rôle 
qu'on  a  voulu  lui  prêter  dans  la  production  des  accès  de  Gèvres, 
sont  aussi  militantes  contre  celui  qu'on  a  voulu  faire  jouer  i 
l'estomac ,  car  cet  organe  est  môme  bien  plus  rarement  atteint 
que  le  précédent.  Il  est  vrai  que  les  fièvres  intermittentes  et 
rémittentes  se  compliquent  le  plus  souvent  de  gastricisme  ca- 
ractérisé  par  Tétai  qu'on  est  convenu  d'appeler  saburral,  et  très 
fréquemment  aussi  par  des  vomissements  bilieux  pendant  les 
accès.  Mais  tous  ces  symptômes  gastriques  ne  sont  que  sympa- 
thiques, et,  développés  sous  l'influence  des  accès,  ils  se  calment 
et  cessent  avec  eux.  Il  est  vrai  que  chez  certains  individus, 
à  la  suite  d'accès  pernicieux,  on  a  trouvé  la  muqueuse  de  l'es- 
tomac rouge  par  pla(]ues,  ramollie,  ulcérée  quelquefois  ou 
gangrenée  en  certains  points.  Mais  ces  cas  ont  été  précisément 
observés  alors  que  la  médication  ayant  été  intempestive  ou 
trop  tardive,  ou  même  que  l'art  n'étant  pas  intervenu,  les 
accidents  de  sympathiques  et  passagers  qu'ils  étaient  du  côté 
de  l'estomac,  s'y  sont  fixés  et  aggravés  par  la  répétition  et 
l'aggravation  des  accès.  Nais  une  preuve  que  dans  la  plus 
grande  majorité  de  ces  cas,  l'estomac  n'est  par  lui-même  pour 
rien  dans  la  manifestation  de  la  fièvre  même  dite  bilieuse  ou 
gastrique,  c'est  que  le  meilleur  moyen  de  l'enrayer,  c'est  de 
recourir  à  une  médication  qui ,  en  cas  de  gastrite ,  serait 
incendiaire.  C'est  que  les  accès  aussitôt  arrêtés  par  le  sulfate  de 
quinine,  les  symptômes  disparaissent  du  côté  de  l'estomac.  C*est 
que  AS,  86,  2A  heures  après  la  cessation  des  accès,  l'appétit  se 
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L'intermittence  est  assurément  un  fait  embarrassant  en  phy- 
siologie pathologique,  il  est  surtout  inexplicable  par  rhypolbëse 
de  rintoxication  ,  ou  d'une  altération  locale  quelconque.  Si  la 
fièvre  dépendait  d'une  altération  du  sang  par  l'absorption  d'un 
principe  délétère ,  on  ne  comprendrait  pas  comment  l'appareil 
symptomalologique  ne  se  déroulerait  pas  d'une  manière  inces- 
sante, comment,  en  un  mot,  l'affection  ne  serait  pas  toujours 
et  nécessairement  continue,  à  plus  forte  raison  cette  continuité 
devrait  s'observer  constamment  si  la  maladie  dépendait  de  l'in- 
flammation d'appareils  organiques.  Or,  l'intermittence  caracté- 
risée par  des  apyrexies  ou  des  rémissions  est  le  cachet  essentiel 
des  fièvres  d'accès. 

Intermittence  et  inflammation  sont  deux  termes  qui  se  re- 
poussent. D'après  les  vues  étiologiques  que  nous  exposons, 
l'intermittence  nous  semble  trouver  mieux  sa  raison  d'ôlre  ; 
la  fièvre  ayant  son  point  de  départ  dans  la  perversion  fonction- 
nelle du  système  nerveux,  l'intermittence  nous  surprend  moins, 
car  nous  savons  que  dans  une  foule  de  circonstances,  et  par  des 
causes  très  variées,  ce  système  dénote  sa  souflrance  par  pério- 
des plus  ou  moins  régulières.  Les  accès  d'opilepsie,  d'hystérie, 
d'asthme,  de  rage;  les  migraines,  les  palpitations,  les  vomisse- 
ments spasmodiques,  une  foule  de  névroses  ou  de  névralgies 
en  fournissent  des  preuves  multipliées.  3Ième  à  Tétat  de  santé 
parfaite,  la  périodicité  est  le  propre  des  actes  du  système  ner- 
veux. Au  delà  d'une  certaine  dépense  de  force  dans  le  cours 
d'une  journée,  il  semble  qu'il  n'est  plus  assez  puissant,  sauf  les 
cas  exceptionnels ,  pour  fournir  aux  appareils  locomoteurs  sur- 
tout la  dose  d'excitation  qui  leur  est  nécessaire.  Le  besoin  de 
repos  se  fait  sentir,  et  le  sommeil  qui  survient  permet  à  l'appa- 
reil de  l'innervation  de  réparer  ses  perles,  réparation  dans  la- 
quelle la  calorification  joue  un  rôle  très  important.  Quoi  d'éton- 
nant que,  lorsque  par  des  influences  atmosphériques  Tinnenation 
est  brusquement  troublée  dans  son  cours,  le  système  nerveux 
en  donne  avis  par  des  accès  intermittents,  puisque  toutes  ces 
souffrances  se  traduisent  par  le  mode  de  l'intermittence  ! 

Sans  doute  qu'un  accès  de  fièvre  tierce  ou  de  fiè>Te  quarte 
se  produisant  avec  une    régularité  telle  qu'on  peut   prédire 
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éleolro-hygroiuélriques  de  ratmusphère  le  font  passer  d'une 
température  plus  élevée  à  une  température  relativement  plus 
basse,  c'est  toujours  qu'il  subit  Taction  brusque,  intense  ou 
prolongée  du  chaud  et  du  froid  à  des  degrés  variables.  Un  mou- 
vement expansif  s*étant  produit,  la  chaleur  et  la  turgescence  de 
la  surface  du  corps  s*accompagnant  d'une  transpiration  plus  ou 
moins  abondante ,  si  par  le  fait  des  courants  aériens,  d'un 
changement  brusque  dans  l'état  de  l'atmosphère,  le  passage 
d'un  miheu  plus  froid  s'effectue ,  le  corps  subira  d'autant  plus 
la  soustraction  de  son  calorique.  Ajoutons  encore  que,  s'il  fal- 
lait admettre  l'identité  du  fluide  nerveux  et  du  fluide  électri- 
que, il  devrait  arriver  alors  que  l'évaporation  de  la  transpi- 
ration, agissant  à  titre  de  bon  conducteur,  à  la  surface  du 
corps,  favoriserait  la  décomposition  ou  la  déperdition  d'une 
grande  partie  du  fluide  thermo-électrique  naturel.  Qu'il  y  ait 
déperdition  du  fluide  thermo-électrique  naturel,  ou  ce  qui  est 
incontestable ,  déperdition  de  ce  que  nous  appelons  chaleur 
animale,  il  est  positif  que  le  fait  du  refroidissement  et  du  refou- 
lement central  qui  en  est  la  suite,  impressionne  défavorable- 
ment le  système  nerveux  alors  comme  frappé  d'engourdisse- 
ment, trouble  la  régularité  de  ses  fonctions,  et  par  suite  met 
en  souffrance  l'innervation  qui,  si  elle  n'est  pas  suspendue,  est 
au  moins  notablement  enrayée  pendant  un  temps  plus  ou 
moins  long,  c'est-à-dire  pendant  tout  le  temps  que  la  réaction 
se  fera  attendre. 

Donc ,  en  second  lieu,  l'impression  fébrigène  primordiale 
trouble  la  production  et  la  dissémination  de  l'influx  nerveux, 
il  y  a  temps  d'arrêt  dans  son  cours  normal.  Mais  alors  que 
va-t-il  arriver?  Que  les  courants  nerveux  cessant  temporaire- 
ment de  fournir  la  quantité  ou  la  qualité  habituelle  d'influx 
aux  appareils  organiques ,  ceux-ci  agiront  aux  dépens  de  leur 
réserve ,  et  tombant  ainsi  au-dessous  de  la  normale  du  fluide 
nerveux  qui  les  imprègne,  l'équilibre  fonctionnel  sera  tout  à  fait 
rompu.  C'est  a  ce  moment  qu'apparaîtront  les  pandiculations, 
les  courbatures,  les  horripilations,  les  frissons,  la  céphalalgie, 
les  nausées;  que  l'algidité  deviendra  générale,  qu'il  y  aura 
gène  dans  la  circulation  capillaire,  refoulement  sur  les  viscères, 
que  le  pouls  sera  petit,  vite  et  concentré,  la  respiration 
anxieuse  et  saccadée,  que  des  vomissements  auront  lieu  et  que 
la  prostration  sera  complète. 
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du  défaul  d*cMiuilibre  qui  a  lieu  entre  la  production  du  iluide 
nerveux,  sa  répartition  et  sa  dépense  comme,  dirons-nous  |K)ur 
emprunter  une  sorte  de  comparaison  à  des  phénomènes  pure- 
ment physiques ,  dans  ces  fontaines  qu'on  appelle  intermittent 
tes,  il  y  a  défaut  d'équilibre  entre  la  quantité  d*eau  que  fournit 
la  source  intérieure  et  la  quantité  qu'en  soutire,  par  intenalles, 
le  conduit  à  siphon  qui  sert  de  voie  d'écoulement,  Borrelli  ex- 
primait une  idée  analogue  en  disant  que  la  fièvre  dépend  de  la 
'  stagnation  et  de  la  fermentation  alternatives  du  fluide  ner- 
veux. 

N'allons  pas  plus  avant;  constatons  bien,  toutefois,  en  atten- 
dant que  la  lumière  soit  définitivement  faite  par  voie  expéri- 
mentale, là  où  nous  n'apercevons  encore  que  des  lueurs  con- 
jecturales, qu'il  y  a  un  vaste  champ  de  physiologie  pathologi- 
que en  perspective  du  côté  du  système  nerveux,  dont  tout 
concourt  à  révéler  la  perversion  fonctionnelle  comme  élément 
morbide,  initial  et  dominant  dans  les  phénomènes  si  variés  et 
si  complexes  des  manifestations  pyrétiques. 

$  iX.  —  Formale  éllologlqnr. 

De  ce  qui  précède  découle  la  formule  suivante,  que  nous  re- 
gardons comme  la  clef  devant  servir  à  entrer  dans  le  vaste  do- 
maine étiologique  des  fièvres  : 

1"  Les  phénomènes  thermo-électro-hygrométriques  de  l'at- 
mosphère, par  l'ensemble,  l'intensité  et  la  variabilité  de  leur 
action,  sont  les  sources  fébrigènes  que  nous  appellerons  causes 
éloignées  de  la  fièvre  ; 

2°  Les  perturbations  physiologiques  ([ui,  sous  leur  influence, 
se  produisent  dans  tout  l'organisme,  et  notamment  la  perver- 
sion fonctionnelle  du  système  nerveux,  sont  les  causes  prochai- 
nes de  l'état  fébrile  ; 

3o  L'état  fébrile,  selon  son  intensité,  sa  persistance  et  son 
mode  de  reproduction  constitue  les  difl'érents  types  et  les  di- 
verses formes  des  lièvres  d'accès  ; 

A*  L'accès  est  sous  la  dépendance  immédiate  du  défaut 
d'équilibre  entre  la  production  du  fluide  nerveux ,  sa  réparti- 
tion et  sa  dépense. 

Les  intoxicationnistcs  voudront-ils  nous  objecter  que  les  in- 
iuencoiî  atmosphériques  sont  bien  des  causes  déterminantes, 


120  FORMULE   ÉTIOLOGIQUE. 

ronslillUifs  dos  milieux  où  Ton  contraclait  la  fièvre,  du  mode 
(raclion  de  ces  éh monts  <ur  l'organisme,  et  des  perliirbalîons 
|)liysi()loj»i(iues  qui  eu  lêsulUiient  comme  prodromes  géiiêsi- 
(pies  de  ia  maladie  confirmée.  Passant  par-dessus  toutes  ces 
questions  qui  restaient  sous-entendues,  Tliypothèse  invoquée  par 
l'imagination  devint  le  pivot  d'une  théorie  préconçue,  dans  le 
cadre  de  laquelle  on  a  cherché  à  faire  entrer  les  faits  après 
coup. 

Mais  il  est  advenu  ce  qui  ne  pouvait  manquer  d'arriver  un 
jour,  c'est  que  ce  cadre  resterait  beaucoup  trop  étroit  pour  ren- 
fermer la  généralité  des  faits  d'observation,  et  mettrait  la  théo- 
rie en  défaut,  à  moins  de  lui  donner  une  incessante  élasticité, 
ce  (|ui  aboutit  indirectement  à  reconnaître  son  impuissance. 

Il  est  facile  de  voir  qu'arrivé  à  ce  point,  persister  à  soutenir 
quand  mùme  la  doctrine  de  l'intoxication,  c'est  ne  plus  adapter 
la  théorie  aux  faits,  mais  plier  les  faits  à  la  théorie  ;  c'est  perdre 
de  vue  l'objet  pour  le  moyen  transitoire  ;  c'est  oublier  en  effet 
que  l'hypothèse  fut  invoquée  dans  le  principe  comme  simple 
moyen  d'attente  de  recherches  ultérieures. 

le  moment  est  venu  où  la  question  des  fièvres,  en  ce  qui  est 
du  moins  de  leur  cause  première,  est  entièrement  à  reprendre 
en  sous-œuvre.  Préférant  au  procédé  métaphysique  la  méthode 
analytique  positive,  tenant  compte  de  tous  les  matériaux  accu- 
mulés, c'est,  à  notre  sens,  de  la  manière  suivante  qu'il  faut  poser 
la  formule  du  problème  à  résoudre  :  Étant  donnés  les  milieux 
011  l'on  contracte  la  fièvre,  faire  l'analyse  de  leurs  éléments 
constitutifs  au  point  de  vue  topo-météorologique  ; 

Ces  éléments  étant  connus,  analyser  leur  mode  d'action  phy- 
siologique, c'est-à-dire  leurs  influences  sur  l'organisme  ; 

Préciser,  sous  l'action  de  ces  influences,  les  perturbations 
fonctionnelles  qui,  par  leur  nature,  leur  intensité,  leur  répéti- 
tion ou  leur  redoublement,  constituent  l'état  fébrile  dans  ses 
variétés  de  forme  et  de  type. 

Nous  avons  tenté  de  faire  minutieusement  ces  diverses  ana- 
lyses physico-physiologiques ,  sous  les  climats  où  nous  avons 
vwu  longtemps,  et,  nous  le  proclamons,  il  ne  nous  a  pas  été 
donné,  dans  notre  conviction  mûrement  formée,  de  laisser  la 
moindre  place  aux  prétendus  miasmes  entre  les  perturbations 
physiologiques  qui  entraînent  la  fièvre,  et  les  influences  thermo- 
électro-hygrométriques  qui  leur  donnent  naissance.  Ces  influen* 
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CCS,  nous  n'avons  qu'à  parcourir  l'Algcrie  et  à  vouloir  bien  exa- 
miner ce  qui  s*y  passi*  pour  les  Irouwr  m  Itipliées  à  diaque 
pas.  Porlout,  avons-nous  dit,  inômc  sur  les  pitons  élevés  connue 
Bogliar,  sur  les  massifs  dcVAtlas,  comme  Teniel-el-Haad,  Mé- 
déah,  etc.,  partout  nous  trouvons  les  conditions  signalées; 
nous  les  trouvons  a  plus  forte  raison  dans  les  bas-fonds  des 
plaines  où  peuvent  se  trouver  des  points  marécageux,  où  Tin- 
tensité  et  la  variabilité  d'action  des  phénomènes  thermo-électro- 
hygrométriques  de  l'atmosphère  acquièrent  leur  summum  d'in- 
tensité. 

Ainsi  se  trouve  naturellement  expliquée  la  pernicieuse  in- 
fluence des  marais,  sous  l'intervention  d'une  cause  surnatu- 
relle, que  la  physique  et  la  physiologie  repoussent  également. 


CHAPITRE   IV. 


EXPOSITION   ET   INTERPRÉTATION   DES   FAITS  d'OWKBRVATION  , 
QUANT   AU   DÉVELOPPEMENT   DES   PIÈTRES. 

Rien  que  rautorité  des  faiU. 

$  !•'.  —  0èv«loppeaMBt  des  flévr«s  en  nUsoB  émm  éhmMemrm, 

Le  développement  endémo-épidémique  des  fièvres  suit  le  ^ 
phases  de  la  saison  des  chaleurs. 

Avril  et  mai  sont  les  deux  mois  les  plus  favorables  de  l'année  ; 
à  cette  époque,  l'état  sanilaire  est  très  satisfaisant  dans  toutes 
les  localités;  les  corps  de  troupes  donnent  peu  de  malades,  et 
les  hc^pitaux  sont  généralement  dégarnis.  C  est  alors  le  moment 
le  plus  favorable  pour  entreprendre  les  travaux  d'utihté  pu- 
blique ou  de  colonisation  et  les  expéditions. 

La  douce  température  des  jours  et  des  nuits  permet  alors  de 
trouver  sous  la  lente  un  abri  suffisamment  protecteur;  à  ce 
moment  aussi  te  vert  et  Teau,  deux  choses  indispensables  a  une 
colonne  expéditionnaire,  se  trouvent  à  peu  près  partout,  et 
c'est  alors  seulement  qu'on  peut  tenter  les  explorations  du  Sa- 
hara algérien.  Ces  explorations,  toutefois,  ne  peuvent  guère  se 
prolonger  au  delà  de  mai,  car  déjà  aux  derniers  jours  de  ce 
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mois  il  nous  est  arrivé  de  trouver  plus  (l*uu  oued  où  nous  nous 
étions  désaltérés  en  allant  dans  le  sud,  être,  au  retour,  àTétat 
de  rio  seco. 

Le  printemps  et  ses  béuéfires  sont  donc  de  très  courte  durée; 
on  arrive  rapidement  aux  grandes  chaleurs  et  à  leur  pernicieuse 
influence.  Aussi  les  fièvres  qui  commencent  h  poindre  avec  les 
premières  bouflees  du  sirocco  de  la  (in  de  mai,  acquièrent  un 
certain  développement  en  juin;  c*est  Touverture  de  la  saison 
endémo-épidémique  qui  se  trouve  en  pleine  activité  en  juillet  et 
à  son  summum  d*intensité  en  août. 

Sa  période  d'état  dure  jusqu'à  la  fin  d'aoïH;  en  septembre  la 
période  de  déclin  commence;  elle  diminue  surtout  en  octobre, 
pour  s'éteindre  en  novembre  et  décembre  ;  laissons  parler  les 
chiffres  : 

Trois  bataillons  de  guerre  du  36«,  formant  un  efleclif  moyen 
de  1800  hommes,  ont  fourni,  dans  le  courant  de  18â7,  les  en- 
trants aux  hôpitaux  ci-après: 

Fiérreux.  Blestés.  Vrneiicut.  Galeux. 

!•'  Uimeslre Zi9  .  .  .  12  .  .  .  4  ...  3 

2*  trimestre 60  .  .  .  18  .  .  .  8  •  «  .  » 

3*  trimestre 338  ...  21  ...  17  ...  » 

II*  trimestre 206  ...  23  ...  10  ...  « 

C'est-à-dire  que  les  fiévreux  ont  été  aux  blessés,  vénériens, 
et  galeux,  comme  6  est  à  1  ;  et  les  fiévreux  du  trimestre  d'été 
ont  dépassé  les  fiévreux  des  trois  trimestres  réunis. 

Si  surtout  nous  consultons  le  mouvement  général  des  hôpi- 
taux dans  les  tableaux  statistiques  publiés  par  le  gouvernement 
sur  la  situation  des  établissements  français  en  Algérie,  nous 
trouverons  de  la  manière  la  plus  évidente  la  corrélation  qui 
existe  entre  l'intensité  des  chaleurs  et  l'intensité  de  l'endémo- 
épidémie  (1).  En  effet,  les  entrées  aux  hôpitaux  militaires 
ont  été  par  périodes  mensuelles  comme  il  suit,  pour  les  années 
18A0,  18&1,  18A2,  18A3et  18Aâ  réunies. 

En  janvier 2/j,785 

En  février 20,312 

En  mare 21,535 

En  avril 21,219 

(1)  A  cette  époque  il  n'y  a,  |)Our  ainsi  parier,  plus  qu'une  maladie,  la 
fièvre  de  tout  type  et  de  toulc  forme  escortée  par  la  dyssenlcric. 
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«  (iuatre  cents  hommes ,  dit  M.  Bonnafont  (1) ,  employés  du 
T*  l.'>  mars  au  27  avril ,  aux  travaux  de  dessèchement  des  ma- 
»  rais  do  la  Mitidja,  plongés  dans  la  bouc  jusqu'à  la  ceinture  et 
»  passant  la  nuit  dans  ces  lioux ,  et  310  hommes  occupés  aux 
»  mêmes  travaux  depuis  cetle  époque,  jusqu'au  81  mai ,  n'ont 
»  fourni  que  15  maladies  développées  sous  Tinfluence  des  loc4i- 
»  lités.  » 

Et  cela,  remarquons-le  bien,  à  Tépoque  où  le  sol  était  dé- 
trempé de  manière  à  favoriser  la  putréfaction  des  détritus  vé- 
gétaux invoqués  par  la  doctrine  de  Tintoxication. 


S  II.  —  Hctt  Mvres  réfMUit  ik  tontes  les  altltadi 

L*endémo-épidémie  des  fièvres  qui  règne  en  été  s'étend 
sur  toute  l'Algérie. 

Les  fièvres  régnent  endémiquement  partout  en  Algérie,  et 
l'endémo-épidémie  n'est  pas,  il  s'en  faut  bien,  reléguée  dans  les 
bas-fonds  marécageux  ;  elle  s'étend  dans  les  plaines  et  sur  le 
littoral,  elle  gagne  les  premières  pentes  de  l'Atlas,  gravit  leurs 
massifs,  et  sévit  avec  une  intensité  variable  à  Salda,  à  Mascara, 
à  Tiaret,  à  Milianah ,  à  Teniet-el-Haad ,  à  Médéah,  à  Sétif ,  à 
Constantine,  en  même  temps  qu'à  Bone,  qu'à  Alger  et  qu'à  Oran. 
.    Ainsi,  par  exemple,  à  Bone  en  183&  il  y  avait  : 

Au  i*'  juiQ 237  malades  à  ThôpiUl. 

Aa  19  jnUlcl 1262  — 

Dans  ce  mftme  mois ,  11  en  entra.  1689  — 

En  août 1037  — 

En  septembre. 898  — 

En  octobre 747  — 

ABouflhrick,  point  de  la  Mitidja  à  A7  mètres  au-dessus  de  là 
mer,  il  y  eut  en  1889  (2)  : 

Au  l"  trimestre 35  fiévreux. 

Au  2«  trimestre 202      — 

Au  3*  trimestre 796      — 

Au  &*  trimestre • Û55      — 

C'est-à-dire  qu'il  y  eut  plus  de  malades  au  trimestre  d'été 
qu'aux  trois  autres  réunis. 

(1)  Mémoires  de  médecine  militaire. 

(2)  Service  de  M.  Villette. 
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favorables  n*ont  pas  empêché  El-Harouch  de  voir  périr  en  1846 
1A,1&  pour  100  de  sa  population.  » 

C'est-à-dire  qu'en  Algérie,  rendémo-épidémie  règne  partout 
d'une  façon  si  tranchée,  qu'en  été,  les  entrants  aux  hôpitaux, 
dans  toutes  les  localités,  dépassent  environ  du  double  le  chiffre 
total  du  reste  de  Tannée,  et  cela,  niéme  dans  les  localités  que 
topographiquement  on  peut  considérer  comme  étant  tout  a  fait 
en  dehors  de  la  sphère  d'action  de  points  marécageux  d'aucune 
espèce. 

Ce  fait  de  rencontrer  des  fièvres  révélant  le  caractère  épidé- 
mique  en  été  sur  des  proportions  variables,  même  dans  des  lieux 
complètement  dépourvus  de  points  marécageux,  hors  de  portée 
de  toute  influence  paludéenne,  est  un  des  plus  grands  arguments 
contre  l'hypothèse  de  l'intoxication. 

Non,  les  marais  n'étendent  pas  leur  sphère  d'action  sur  toute 
l'Algérie  ;  oui,  les  fièvres  endémiques  partout,  deviennent  par- 
tout endémo-épidémique  en  été,  quoiqu'en  proportions  diffé- 
rentes, donc  la  cause  des  fièvres  existe  autre  part  que  dans  les 
miasmes  paludéens. 

Ce  fait,  d'une  importance  capitale,  est  tellement  saillant,  si 
évident,  que  même  ceux  de  nos  confrères  qui  admettent  l'in- 
toxication paludéenne  comme  cause  nécessaire  au  développe- 
ment des  fièvres,  sont  forcés  de  le  proclamer,  sauf  à  y  suppléer 
par  d'autres  sources. 

Ainsi,  d'après  notre  collègue  et  ami  le  docteur  Félix  Jac- 
quot  (i),  pendant  que  la  fièvre  ravageait  épidémiquement  la 
province  d'Oran  à  la  fin  de  l'été  et  dans  l'automne  de  18A5,  taui 
le  monde  eut  la  fièvre  a  Salda,  qui  est  sur  un  monticule  coupé 
à  l'est  par  un  ravin  au  fond  duquel  roule  un  ruisseau  rapide,  et 
gui  na  aucun  marais  type  dans  ses  environs. 

A  Tiaret ,  assis  au  bord  du  plateau  du  Sersou  (désert  d'An- 
gad)  et  qui  passe  pour  un  établissement  assez  salubre,  même 
épidémie  de  fièvres  en  1845. 

Le  poste-magasin  de  l'Ouisers,  situé  entre  Mascara  et  Salda, 
sur  un  monticule  baigné  par  une  source  :  aucun  marais  type. 
Terrible  épidémie  à  la  fin  de  l'été.  Abandon  du  poste. 

Ain  Tmouchen  ,  petite  redoute  située  dans  un  pays  boisé, 

(1)  Recherches  sur  les  causes  des  fièvres  à  quinquiiia  en  général,  et  en 
particulier  sur  les  foyers  qui  leur  donnent  naissance  en  Algérie  (  mémoire 
présenté  à  TAcadémie  nationale  de  médecine,  i8/i8]. 
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allons  divergeant  entièrement  dans  le  cours  de  nos  vues  étio- 
lùgiques. 

Laissons  parler  M.  Jacquot  : 

a  Nous  voulons  démontrer  qu*on  a  donné  une  arception  trop 
restreinte  au  mot  marais,  en  ne  comprenant  par  ce  mot  que 
certaines  circonstances  topographiques  et  hydrographiques  que 
nous  appellerons  marais  ty|)e,  tandis  qu*il  existe  une  foule  de 
conditions  ou  d'accidents  qui  amènent  la  décom[K)sition  végélo- 
animale,  source  des  effluves  fébrifères. 

»  La  plupart  de  nos  chapitres  sont  consacrés  à  mettre  en 
évidence  le  rôle  impaludateur  de  ces  diflerenls  foyers,  dont 
jusqu'ici  on  n*avait  i»as  bien  apprécié,  ou  pas  même  soupçonné 
l'action,  parce  que  leurs  caractères  les  plus  grossiers,  les  plus 
saillants  ne  les  rapprochent  pas  du  marais  type  quon  est  trop 
habitué  à  considérer  comme  le  seul  laboratoire  d'effluves. 

»  A  côté  du  marais  type ,  nous  rangerons  comme  sources 
miasmatiques  les  eaux  infiltrées  dans  la  terre  des  lieux  dèchves 
ou  collectionnées  en  nappes  souterraines.  Les  inondations  et  le 
séjour  intermittent  et  plus  ou  moins  prolongé  des  eaux  sur  les 
jardins  et  les  cultures  de  l'Algérie,  le  remuement  et  les  fissures 
des  terres,  surtout  des  terres  vierges 

»  Nous  démontrerons  que  de  nombreux  foyers,  d'-aspect  très 
divers,  fabriquent  le  même  miasme;  nous  établirons  que  partout 
où  régnent  les  fièvres  paludéennes  endémiques,  on  trouve  quel- 
ques uns  de  ces  foyers.  L'esprit  satisfait  peut  alors  rapporter  à 
une  cause  identique  ces  maladies  dont  l'identité  de  nature  est 
démontrée  par  leur  curabilité  à  l'aide  du  même  médicament,  le 
quinquina.  » 

Partant  de  ces  données,  M.  Jacquot  attribue  à  des  déborde- 
ments, les  fièvres  qui  ont  sévi  en  18â5  sur  les  localités  dépour- 
vues de  marais  types  dont  nous  avons  parlé  plus  haut. 

Pour  lui  :  «  Les  marais  sont  les  causes  productrices  des 
*  miasmes,  les  alternatives  de  température  et  Thygrométrie  en 
»  sont  les  causes  occasionnelles. 

>  Les  alternatives  de  température  n'ont  jamais  sufli  a  pro- 

>  duire  les  pyrexies  à  quinquina  endémique  ou  épidémique,  à 
j»  peine  des  fièvres  intermittentes  sporadiques  peuvent-elles  se 

>  développer  sous  leur  influence 

»  L'humidité  seule  ou  le  froid  humide ,  auxquels  M.  La- 
»  vielle  a  attribué   tant  d'importance  en   Algérie ,    n'ont  pas 
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hygrométriques  du  sol,  de  ratmosphère,  diminuent  dMntensité 
et  de  variabilité  d'action. 

S  ni.  -  L*él«nieat  ehalcnr  prime  l'élénicat  hamUttié. 

RnfinM,  Jacquot  ajoute  encore  :  «  Nous  pensons  qu*en  Afrique 
les  fièvres  se  développent  surtout  en  automne,  parce  que  c'est 
l'époque  où  les  rosées,  les  brouillards  et  les  pluies  alternant  avec 
les  jours  chauds,  sèchent  et  humectent  tour  à  tour  les  surfaces 
à  dégagements  palustres.  Au  printemps,  il  y  a  également  hunu- 
dite  et  chaleur,  mais  la  génération  des  fièvres  est  beaucoup 
moins  active  parce  que  les  foyers  sont  encore  noyés  par  suite 
des  pluies  d'hiver.  L'été  suivant  poursuit  son  cours,  et  ses 
foyers  sont  peu  à  peu  mis  à  nu  par  le  retrait  des  eaux;  mais  le 
soleil  est  assez  ardent  pour  les  sécher  à  mesure  qu'ils  sont  dé- 
couverts,  et  pour  empêcher  ainsi  la  putréfaction  presque  partout, 
et,  d'autre  part,  les  pluies,  rares  ou  nulles  à  cette  saison,  ne  vien- 
nent pas  humecter  les  surfaces  limniques.  L'automne  est  donc  la 
seule  époque  où  la  putréfaction  végéto-animale  soit  réellemeni 
active  et  où  par  conséquent  les  fièvres  à  quinquina  puissent  se 
développer.  » 

M.  Jacquot  n'aurait  certes  pas  émis  ces  assertions,  ta  dernière 
surtout,  s'il  eût  bien  recueilli  ses  souvenirs;  car  nous  avons  tout 
lieu  de  croire  qu'il  a  dû  voir  au  5*  de  ligne,  pareillement  à  ce 
que  nous  avons  vu  au  36*,  que  les  malades  en  été  sont  plus 
nombreux  qu'en  automne. 

18/i7.  36*  régiment  de  ligne.  —  Entrés  aux  hôpitaux  de 

TAlgérie ,  en  juillet ,  août  et  septembre  .  .  .  338  fiévrtm. 
En  octobre ,  novembre  et  décembre. 206        — 

En  plus  pour  l'été ^ 132        — 

Été  de  18/i8 /i30        — 

Automne  de  la  même  année. 3^1        _ 

En  plus  pour  l'été 89        

Que  si  ces  chiffres  fournis  par  un  seul  régiment  étaient  récusés 
comme  insuffisants  pour  l'expression  d'un  fait  général ,  nous 
n'avons  qu'à  nous  adresser  encore  au  tableau  des  établissements 
français  pour  phis  ample  informé,  et  nous  trouvons: 

1860.  Entrés  aux  hôpitaux  en  été  (juillet,  août,  septembre).  35,^99 
—      En  automne  (octobre ,  novembre  et  décembre). .  .  .  25,079 

Excédant  de  l'été , »  io^SO 
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nir  que  si  l'aclioii  solaire  n*esl  pas  toul,  elle  est,  du  moins  en 
pareil  cas ,  le  principal  agent  dans  les  modifications  pbysiolo- 
giques  qui  aboutissent  à  la  perturbation  fébrigëne. 

Voilcî  pourquoi  Taction  solaire  commençant  à  devenir  sensi- 
ble au  printemps,  les  fièvres  endémiques  apparaissent  plus  fré- 
quentes au  printemps  ;  devenant  très  intense  en  été,  les  fièvres 
régnent  épidémiquement  et  à  leur  maximum  ;  devenant  moin- 
dre en  automne,  les  fièvres  sont  moins  fréquentes  en  automne 
qu'en  été  ;  enfin ,  pourquoi  en  hiver  l'action  solaire  étant  au- 
dessous  de  la  limite  qui  ébranle  l'organisme,  les  fièvres  se  ré- 
duisent alors  à  des  récidives,  des  accès  erratiques  et  très  peu 
de  cas  de  première  invasion. 

La  part  de  l'élément  chaleur  étant  faite,  étant  bien  démon- 
tré que  chaque  année,  même  par  les  étés  les  plus  secs,  comme 
en  18A3,  où  nous  avons  eu  une  saison  chaude  égyptienne,. c*est 
toujours  au  plus  fort  des  chaleurs  que  les  fièvres  sévissent  en 
bien  plus  grand  nombre  qu'en  automne  et  qu'au  printemps,  et 
que  cette  supériorité  numérique  revient  périodiquement  surtout 
au  mois  d'août,  faisons  la  part  de  l'élément  humidité. 

De  deux  années,  l'une  étant  moins  pluvieuse  que  l'autre, 
quelle  est  celle  dont  la  saison  endémo-épidémique  fournira  le 
plus  de  malades  ? 

Poser  cette  question  c'est  la  résoudre  :  si  à  l'intensité  de  la 
chaleur  se  joint  l'abondance  plus  considérable  de  l'humidité,  si 
aux  variations  de  température  du  jour  à  la  nuit,  des  orages 
viennent  ajouter  leur  contingent,  l'intensité  et  la  variabilité 
d'action  des  phénomènes  thermo-élcctro-hygrométriques  de 
l'atmosphère  seront  d'autant  plus  considérables. 

Or,  les  fièvres  se  développant  en  raison  de  l'intensité  et  de 
la  variabilité  de  cette  action  sur  les  organismes ,  c'est  la  saison 
la  moins  pluvieuse  qui  devra  fournir  le  moins  de  malades. 

Ainsi,  pour  Tannée  18â3  où  il  n'a  presque  pas  plu  à  Alger  de  mai 
à  octobre,  le  chiffre  des  entrants  aux  hôpitaux  durant  ces  six 

moisaétéde A5,89i 

l'effectif  de  l'armée  étant  de 87,821 

Soit 52  pour  100. 

Tandis  que  les  entrants  aux  hôpitaux  de  mai  à  octobre  1842 

avaient  été  de 69,100 

l'effectif  de  l'aimée  étant  de 8S,28i 

Soit 71  pour  100. 


iih  DANGERS   DE   l'iNSOLATION. 

*  S  nr  —  Daaffcra  de  l*liiMlatloa. 

Les  dangers  de  l'insolation  infirmenl  l'assertion  du  peu  d'in- 
ronvénienl  qu'il  y  aurait  à  subir  les  influences  paludéennes  au 
milieu  du  jour. 

Ce  que  nous  venons  de  voir  sur  les  influences  fébrigènes  de 
la  saison  des  chaleurs,  révèle  la  pernicieuse  influence  de  l'inso- 
lation comme  fait  primordial.  Or  l'insolation  la  plus  vive,  s*exer- 
çant  au  milieu  du  jour,  c'est  à  ce  moment-là  que  l'homme  agis- 
sant en  plein  champ  subit  le  plus  cet  ébranlement  général  du 
système  nerveux,  qui  donne  ordinairement  à  la  fièvre  la  forme 
rémittente. 

Ce  ffiit,  qui  se  produit  en  Afrique  sur  de  considérables  pro- 
portions, met  à  l'index  l'une  des  énormités  de  la  doctrine  de 
l'intoxication,  qui  consiste  à  proclamer  l'innocuité  des  influences 
paludéennes  quand  le  soleil  est  sur  l'horizon,  admise  sur  cette 
hypothèse  que  les  prétendus  miasmes  sont  sans  action  dans  le 
milieu  du  jour.  Nous  avons  dit  quels  sont  les  scrupules  de  la 
raison  pour  croire  que  les  miasmes  présupposés  pussent  rester 
inoflensifs  au  moment  même  où,  d'après  la  théorie,  ils  sont  cen- 
sés se  dégager  le  plus  abondamment.  Nais  passerait-on  sur  ce 
point,  supposerait-on  sans  conteste  une  subtilité  dans  leur  na- 
ture, trop  grande  à  ce  moment  pour  avoir  prise  sur  l'organisme, 
qu'il  faudrait  au  moins  que  cette  extraordinaire  propriété  néga- 
tive trouvât  sa  confirmation  d'autant  plus  éclatante  qu'on  se 
rapprocherait  davantage  des  pays  chauds.  Mais,  nous  l'avons 
vu  en  Afrique,  comme  dans  tous  les  pays  chauds,  c'est  en  été 
que  se  déclarent  le  plus  grand  nombre  de  fièvres,  et  cela  prin- 
cipalement chez  ceux  qui  sont  le  plus  exposés  aux  atteintes  de 
l'action  solaire  dans  le  milieu  des  jours ,  qui  subissent  la  plus 
vive  insolation. 

Comment,  si  dans  les  pays  tempérés,  l'action  solaire  impon- 
dérahilitaii  les  prétendus  miasmes  (qu'on  nous  permette  de  nous 
servir  de  cette  expression  pour  chercher  à  exprimer  ce  qui  ne 
peut  l'être)  au  point  de  les  rendre  inertes  au  milieu  du  jour, 
n'en  serait-il  pas  ainsi  à  fortiori  dans  les  pays  chauds  où  cette 
action  solaire  devient  excessivement  plus  intense?  N'est-il  pas 
vrai  que  l'agent  miasmatique  serait  plus  volatil,  encore  plus 
impuissant  à  nous  atteindre,  plus  inofiensif,  plus  nul?  Or,  c'est 
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Objeclera-l-on  que  les  individus  employés  à  de  gros  travaux 
seraient  plus  exposés  à  s*in(oxiquer  que  les  gens  aux  habitudes 
sédentaires,  et  qu*ainsi  s'explique  Tapparition  des  fièvres  de 
préférence  chez  ces  derniers?  Qu'à  cela  ne  tienne,  Tévidence  a 
d'autres  arguments.  Transportons-nous  dans  une  plaine  qu*on 
fauche  ou  qu'on  moissonne,  ou  dans  telle  autre  où  des  troupes 
sont  employées  â  des  travaux  de  dessèchement  ou  de  défriche- 
ment. Eh  bien!  ces  hommes,  placés  dans  les  mêmes  conditions 
générales,  ne  prendront  pas  tous  la  fièvre,  comme  cela  devrait 
avoir  nécessairement  lieu  si  l'air  qu'ils  respirent  était  infecté 
par  des  miasmes  :  un  certain  nombre  restera  en  santé  pendant 
que  la  maladie  saisira  ceux  qui  auront  contre  eux  une  constitu- 
tion moins  ]tK>nne,  des  écarts  de  régime  et  surtout  des  impru- 
dences de  toute  sorte,  les  faisant  passer  d'une  manière  plus 
prononcée  du  chaud  au  froid. 

A  diverses  époques  de  1 S Aô,  18A7ell8&8,  nous  nous  sommes 
trouvé  avec  des  corps  de  troupes  occupés  aux  travaux  de  route 
des  gorges  de  l'Oued-Djer,  de  la  Chifia  et  de  l'Oued-BIerdja , 
notamment  dans  la  saison  chaude;  lieux  encaissés,  abondante 
et  froide  humidité  des  nuits ,  chaleur  concentrée  dans  le  milieu 
du  jour,  remuement  de  terres  et  de  détritus  végétaux  :  tel  était 
l'ensemble  des  conditions  au  milieu  desquelles  nous  vivions. 

Nous  avons  généralement  observé  que  les  hommes  qui  pre- 
naient la  fièvre  étaient  ceux  qui,  malgré  les  avis  donnés,  se 
gorgeaient  d'eau  fraîche  ayant  chaud,  négligeaient  de  se  vêtir, 
recherchaient  les  courants  d'air,  ou  allaient  dormir  sous  de  frais 
ombrages  ou  sur  l'herbe,  tous  ceux  en  un  mot  qui  s'exposaient 
plus  particulièrement  à  prendre  chaud  et  froid. 

Tandis  que  se  maintenaient  en  santé  ceux  qui  procédaient 
avec  mesure  dans  leurs  habitudes,  qui  savaient  au  moment 
donné  résister  à  la  soif ,  se  vêtir  convenablement,  prendre  a 
propos  la  ceinture  de  flanelle,  surtout  le  soir,  et  dormaient  sous 
la  tente. 

Mais,  nous  le  demandons,  qu'est  alors  ce  prétendu  [)oison 
qui ,  pris  à  la  même  dose ,  reste  de  nul  effet  chez  un  plus  ou 
moins  grand  nombre  1 

Objectera~t-on  qu'en  pareil  cas  les  miasmes  n'auraient  pas 
prise,  parce  qu'ils  ne  rencontreraient  pas  des  organismes  con- 
venablement disposés?  Ce  ne  serait  là  qu'une  subtilité  peu  en 
rapport  d'ailleurs  avec  l'agent  invoqué  dont  on  a  voulu  faire  un 
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S  VI. 

Pourquoi  y  a-t-il  des  fièvres  sur  1* Atlas? 

D*après  les  données  classiques  de  la  doctrine  de  Tintoxica- 
tion,  les  lièvres  n'auraient  jamais  dû  se  développer  dans  les 
pays  montagneux  et  éloignés  de  toute  espèce  de  marais.  Nous 
avons  vu  le  contraire  avoir  lieu  dans  les  massifs  de  l'Atlas.  Ces 
faits,  la  théorie  miasmatique  ne  peut  en  essayer  rexplicalion 
qu'en  forçant  ses  hypothèses  ou  en  en  créant  de  nouvelles  aussi 
peu  satisfaisantes  à  Tesprit  qu'impuissantes  à  rendre  raison  des 
faits.  Tandis  que  la  production  des  fièvres  par  les  intluences 
propres  du  climat  s'explique  en  tout  lieu.  Toutefois,  comme  ces 
influences  sont  moins  marquées  dans  les  massifs  montagneux, 
que  l'intensité  solaire,  l'élévation  de  la  température,  l'état  hy- 
grométrique de  l'air  y  sont  moindres  que  dans  les  plaines,  il  y 
a  aussi  des  fièvres  en  moins  grand  nombre  que  dans  les  plaines, 
ce  qui  revient  à  dire  que  la  nocuité  fébrigène  des  influences 
thermo-t^lectro-hygrométriques  de  l'atmosphère,  diminue  en 
raison  de  l'altitude. 

Pourquoi  ces  fièvres  sont-elles  endémo-épidémiques  en  étéî 
Récidives  ;  accès  erratiques  à  la  saison  froide. 

D'après  la  doctrine  de  l'intoxication  ,  ce  n'est  pas  alors  que 
tout  est  desséché,  grillé,  calciné  ,  que  les  miasmes  paludéens 
peuvent  se  dégager,  et  cependant  nous  avons  vu  que  l'endémo- 
épidémie  des  lièvres  accpiiert  en  Algérie  son  maximum  d'inten- 
sité précisément  au  mois  d'août. 

C'est  <[ue  c'est  aussi  au  mois  d'août  que  les  influences  fébri- 
gènes  du  climat  y  acquièrent  leur  summum  d'intensité,  surtout 
avec  prédominance  excessive  de  chaleur  parmi  les  éléments 
Ihermo-électro-hygrométriques. 

Par  contre,  en  novembre,  décembre,  janvier,  février,  mars  et 
avril,  c'est-à-dire  pendant  la  saison  des  pluies,  alors  que  d'après 
la  doctrine  de  l'intoxication,  les  détritus  végétaux  devraient  se 
détremper,  se  macérer,  se  putréfier,  dégager  des  miasmes  avec 
eflervescencc,  et  par  suite  mulliplitM*  a  l'excès  les  cas  de  fièvre, 
rendémo-épidémit'  disparaît,  il  ne  reste  plus  guère  que  des  réci- 
dives ou  des  accès  errati(|ues. 


iAO  DE   LA    PRÉTENDIE   I^CIBATIOK. 

(lerinloxicatioii.  Se  iK)urrait-il  qu*une  viciatioii,  une  altération 
du  sang  ne  traduisît  ostensiblement  ses  effets  que  par  périodes 
éloignées,  alors  que  dans  toutes  les  maladies  où  nous  sommes 
autorisés  à  reconnaître  une  altération  de  ce  fluide,  il  v  a  un 
appareil  symptomatologique  grave  et  continu? 

Intoxication  comporte  empoisonnement  septique.  Empoison- 
nement septique  comporte  gravité  et  continuité,  sinon  léthalité 
rapide. 

Tandis  que  les  accès  erratiques  souvent  sont  tout  ce  qu'il  y  a 
de  plus  extraordinairement  intermittent. 

Les  récidives  dépendent  donc  de  circonstances  fortuites  où 
Ton  subit  l'action  iebrigène  des  intempéries  du  climat,  et  non 
pas  dos  évolutions  périodiques  de  mystérieux  agents  qu'on  a 
voulu  appeler  miasmes  de  marécage  interne. 

S  ¥111.  —  De  la  prétendoe  laenbatioa. 

Que  doit-on  entendre  par  incubation  ? 

Ici  SQ  présente  un  fait  très  singulier,  sur  l'interprétation  du* 
quel  les  intoxicationnistes  sont  loin  de  s'entendre. 

Tels  militaires  ayant  fait  campagne  en  Afrique,  où  ils  ont 
joui  d'une  bonne  santé,  rentrant  en  France  dans  la  saison 
froide,  seront  parfois  pris  d'accès  de  fièvre  intermittente,  à  eux 
inconnue  jusque-là.  Ce  fait  n'était  pas  rare  parmi  les  chirur- 
giens militaires  qui  passaient  brusquement  chaque  automne  dos 
ambulances  de  l'Algérie  dans  les  hôpitaux  de  Strasbourg,  de 
Metz,  de  Lille.  Et  les  intoxicationnistes  viendront  dire  alors 
que  ce  sont  là  des  cas  de  longue  incubation  de  miasmes  palu- 
déens, absorbés  à  une  époque  plus  ou  moins  reculée. 

Sans  discuter  sur  la  possibilité  de  pareille  absorption,  ni  sur 
ce  qu'il  y  a  d'extraordinaire  dans  une  absorption  miasmatique 
censée  vicier  le  sang,  compatible  durant  plusieurs  années  en 
Afrique,  avec  une  santé  parfaite  et  capable  de  faire  ensuite 
éclater  une  fièvre  après  retour  en  France ,  on  ne  niera  pas  du 
moins  que  ces  incubations  à  longs  termes  sont  théoriquement 
incompatibles  avec  cette  assertion  formelle  de  M.  Nepple  :  t  Les 
miasmes  agissent  de  suite  en  produisant  des  effets  plus  ou 
moins  apparents,  ou  n'ont  aucune  prise.  » 

Oui,  en  effet,  toutes  les  fois  qu'on  s'est  exposé,  nous  ne  di- 
rons pas  avec  M.  Nepple,  à  l'action  de  miasmes,  mais  à  Taction 
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froid  pénétranl  et  incisif,  selon  l'état  hygrométrique  de  Tair; 
l'expansion  périphérique,  notamment  lu  perspiration  cutanée 
est  refoulée  :  de  là  les  perturbations  physiologiques  qui  font  écla- 
ter (elle  ou  telle  manifestation  morbide,  la  dyssenterie  chez 
l'un  ou  de  la  fièvre  chez  d'autres,  sans  qu'il  soit  nécessaire  de 
recourir  à  la  prétendue  incubation  d'une  cause  occulte. 

Par  l'hypothèse  de  Tincubalion,  les  inloxicationnistes  suppri- 
ment toute  une  série  de  modifications  physiologiques  préala- 
bles ;  par  l'enchaînement  de  ces  modifications ,  nous  suppri- 
mons I  incubation  comme  n'ayant  pas  même  sa  raison  d'être. 
Telle  est  encore,  entre  eux  et  nous,  une  nouvelle  dissidence 
motivée  par  l'interprétation  naturelle  des  faits,  mise  à  la  place 
de  l'interprétation  surnaturelle. 

Ce  que  nous  venons  de  voir  se  passer,  quand  on  change  no- 
tablement de  latitude,  se  passe  pareillement  dans  une  région 
où  l'on  change  d'altitude.  Tels  moissonneurs  qui  descendent 
des  montagnes  pour  faire  les  moissons  des  plaines,  subissent 
dans  leurs  rudes  labeurs  de  quelques  mois,  de  profondes  modi- 
fications physiologiques,  d'autant  plus  qu'ils  restent  en  butte 
à  toute  l'intensité  et  à  la  variabilité  d'action  des  phénomènes 
thermo-électro-hygrométriques  de  l'atmosphère  ,  pendant  les 
périodes  nycthémérules  de  la  plus  chaude  saison.  Beaucoup 
d'entre  eux  paient  leur  tribut  aux  fièvres ,  sur  le  chantier 
môme  de  leurs  travaux.  Un  certain  nombre  résistent  et  retour- 
nent chez  eux,  mais  il  n'est  pas  rare  que  leur  rentrée  sous  leur 
climat  habituel  relativement  plus  froid,  fasse  éclater  des  accès 
chez  ceux-là  même  qui  en  avaient  été  exempts  dans  les  plaines. 

Libre  aux  intoxicationistes  de  dire  qu'il  y  a  éclosion  de  mias- 
mes incubés:  nous  avons  dit  ce  que  nous  en  pensons. 

$  vu,  —  Dangers  da  somBieil  dans  Im  Ucax  hamides  et  frais. 

Le  docteur  Yung ,  qui  habitait  la  Sicile  (!epuis  plusieurs  an- 
nées, avait  la  coutume,  quand  le  sirocco  souIHait,  de  s'enfer- 
mer dans  son  appartement  et  s'étendait,  ne  gardant  sur  lui 
qu'un  aiuieau  qu'il  avait  à  l'index,  sur  un  tapis,  la  tête  relevée 
par  un  coussin  résistant  et  bombé  et  prenait  du  thé  au  rhum  par 
intervalles. 

Beaucoup  de  gens,  en  Algérie,  au  gros  de  l'été,  rentrant 
chez  eux  tout  suants,  se  mettent  dans  la  tenue  du  docteur 
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branches  fralclies  de  lauriers-roses ,  arbustes  qui  recherchent 
tous  les  ruisseaux ,  tous  les  graviers  de  l'Algérie.  Serait-ce  que 
le  laurier-rose  est  le  principe  des  miasmes ,  et  l'analyse  doit* 
elle  demander  au  Nerium  oleander  ce  qu'elle  n'a  pu  trouver  ni 
dans  les  flores,  ni  dans  les  vapeurs,  ni  dans  l'air  des  marais? 
Pas  le  moins  du  monde.  On  campe  souvent  sur  des  berges  com« 
plétement  complantées  de  lauriers-roses,  et  ces  bivouacs  émaillés 
ne  nous  ont  point  paru  aggraver  l'état  sanitaire  général  par 
leur  influence. 

Pourquoi  en  est-il  autrement  sous  les  gourbis  faits  de  ces 
rameaux  ?  Parce  que  la  feuille  du  laurier-rose  étant  épaisse, 
chargée  de  sucs ,  se  desséchant  lentement ,  il  en  résulte  que  les 
gourbis  qui  sont  recouverts  d'une  épaisse  ramée  de  laurier-rose, 
et  qu'on  tapisse  à  l'intérieur  d'une  nouvelle  couche  tous  les 
matins ,  forment  un  milieu  très  frais  où  il  est  dangereux  de 
séjourner  et  surtout  de  dormir. 

A  côté  de  ce  fait,  plaçons  le  suivant:  Plusieurs  individus 
\-ont  se  mettre  à  l'ombre  dans  un  lieu  quelconque,  sous  un 
arbre,  dans  une  ramière,  au  pied  d*une  berge,  dans  un  ravin. 
Les  uns  restent  assis ,  d'autres  se  couchent  et  dorment;  quel- 
ques uns  de  ces  derniers ,  saisis  d'un  malaise  général ,  ne  tarde- 
ront pas  à  avoir  la  lièvre.  Ce  fait  n'est  pas  explicable  par  la 
théorie  de  l'intoxication ,  car  si  la  (ièvre  provenait  de  l'absorp- 
tion de  miasmes,  pourquoi  ceux  qui  ont  dormi  les  auraient-ils 
mieux  absorbés  ou  aspirés  que  ceux  qui  n'ont  pas  dormi  ?  Au 
contraire,  la  raison  en  devient  très  simple,  si  l'on  réfléchit  que 
ceux  qui  ont  dormi  ont  eu  contre  eux  double  chance  pour  subir 
l'action  nuisible  du  refroidissement  après  l'insolation. 

En  effet,  l'homme  qui  s'étend  pour  dormir,  multipliant  ses 
points  de  contact  avec  un  sol  plus  ou  moins  humide,  subit  plus 
activement  la  soustraction  de  son  calorique  ;  de  plus ,  on  sait 
que  pendant  le  sommeil,  la  caloriiication  est  moins  active,  l'en- 
gourdissement plus  prompt.  En  un  mot,  l'homme  qui  veille  est 
actif,  il  réagit,  tandis  que  l'homme  qui  dort,  est  passif  et 
subit  sans  défense  les  influences  thermo-électro-hygrométriques 
du  milieu  où  il  se  trouve.  L'action  de  l'humidité  froide  est  en- 
core mise  en  évidence  par  ce  qui  se  passe  dans  les  cas  suivants: 
fréquemment,  en  marche,  on  est  obligé  de  passer  au  gué  des 
rivières  torrentueuses  ;  des  accès  de  fièvres  s'ensuivent ,  et  le 
plus  ordinairement  chez  ceux  qui ,  renversés  par  le  courant,  se 
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les  monts  du  Gourala  et  de  la  Kabviie,  et  où  la  chaleur  est  iiH 
tense,  on  trouve  toutes  les  conditions  invoquées  par  les  intoxi-* 
cationnistcs  pour  prendre  la  fièvre.  Or,  parmi  les  hommes  que 
nous  avons  vus  y  travailler,  les  uns  prenaient  la  fièvre,  il  est  vrai, 
mais  d*autres  prenaient  la  dyssenterie,  et  d'autres,  enfin,  ne  pre* 
naient  ni  la  fièvre  ni  la  dyssenterie  ;  or,  c*est  là,  ce  nous  sem 
ble,  un  double  embarras  pour  la  doctrine  de  l'intoxication ,  car 
si  l'air  y  était  infecté  par  des  miasmes  :  1^  l'intoxication  devait 
être  fatale  pour  quiconque  y  séjournait  ;  2»  l'empoisonnement 
miasmatique  ne  devait  s'y  révéler  que  sons  la  même  forme 
morbide.  Or,  c'est  ce  qui  n'avait  pas  lieu. 

Il  est  vrai  que  certains  intoxicationtiistes  n'hésitent  pas  à 
reconnaître  que  le  miasme  qui  produirait  la  fièvre  produirait 
aussi  la  dyssenterie,  si  la  dose  absorbée  est  moindre,  a-t-on  dit; 
enfin  à  dose  au  degré  d'acuité  variable,  a-t-on  supposé  encore, 
le  même  miasme  pourrait  produire  le  choléra,  la  peste,  la  fièvre 
jaune,  les  aflections  du  foie,  etc.,  toutes  assertions  qui,  Bn 
voulant  attribuer  a  une  même  cause ,  dite  spécifique,  des  efTetsr 
divers,  détruisent  par  cela  même  jusqu'à  sa  spécificité  théo-» 
rique.  Aussi,  cela  aboutit  àdire  que,  sous  l'influence  du  cHmat» 
selon  l'impressionnabilité  individuelle  ou  la  prédisposition  idio* 
syncrasique  ,  les  phénomènes  thermo-électro-hygromélriqucs 
peuvent,  par  leur  intensité  et  variabilité  d'action,  déterminer 
des  manifestations  morbides  diverses,  la  fièvre  si  la  perturba* 
tion  porte  plus  spécialement  sur  le  système  nerveux  chez  lesuns, 
les  flux  dyssentériques  chez  d'au  très,  si  la  répercusion  agit  plus 
particulièrement  sur  le  tube  digestif,  etc. 

S  XI.  ^  D«s  v«BuieBteBts  de  terre. 

Si  ce  ne  sont  pas  les  miasmes  qui  engendrent  la  fièvre  ou  la 
dyssenterie ,  pourquoi  ,  lors  des  remuements  de  terre ,  par 
exemple  à  la  fondation  d'un  village ,  au  milieu  d'une  plaine  , 
ces  affections  sont-elles  ordinairement  plus  fréquentes ,  et  pour- 
quoi, lorsque  le  Village  sera  constitué,  deux  ans,  trois  ans  après, 
dans  cette  même  localité ,  l'état  sanitaire  sera-t-il  relativement 
meilleur  ?  Ce  fait  n'a  rien  de  surprenant,  quand  on  voit  de  près 
ce  qui  se  passe  en  pareil  cas. 

Au  printemps,  le  plus  souvent,  une  troupe  se  met  en  marche 
et  va  camper  sur  tel  ou  tel  point  de  la  plaine  du  Chélif,  du  Sig,. 


qu'il  endure  ;  mais  combien  ces  influences  auront  plus  de  prise 
sur  ces  populations  civiles  qu'accablenl  les  soucis  et  les  misères, 
et  trop  souvent  aussi  peu  capables  de  résister  aux  rigueurs  du 
climat  qu'aux  fatigues  que,  par  un  suprc^nie  effort ,  elles  vien- 
nent affronter  ! 

Puis  une  fois  commencés,  ces  travaux  ne  doivent  pas  s'in- 
terrompre, et  pendant  (pie  les  troupes  employées  aux  travaux 
de  route  ou  aux  expéditions,  rentrent  généralement  en  juin 
ou  juillet  dans  leurs  garnisons  où  elles  trouvent  des  conditions 
meilleures  pour  traverser  la  saison  endémo-épidémique ,  la 
colonie  naissante  restera  complètement  exposée  à  ses  perni- 
cieuses atteintes.  Mais  le  seul  fait  de  camper  tout  l'été  au  mi- 
lieu d'une  plaine  ,  sous  l'action  plus  directe  des  inclémences  du 
climat ,  suffit  pour  aggraver  de  beaucoup  l'état  sanitaire  d'une 
troupe,  ne  fît-elle  nu^me  aucun  travail,  à  plus  forte  raison  si 
elle  a  toutes  les  fatigues  d'une  fondation  de  colonie. 

Quand  on  aura  bien  fait  la  part  des  influences  morbigènes 
qui  résultent  de  toutes  les  conditions  défavorables  en  pareil 
cas,  on  reconnaîtra  qu'il  n'y  a  nul  besoin  de  recourir  à  l'inter- 
vention d'un  quid  divinum  pour  se  rendre  compte  des  maladies 
qui  peuvent  se  développer. 

Notons  bien  encore  qu'au  début,  les  travaux  d'installation 
et  de  construction  ne  nécessitent  pas  autant  de  remuements  de 
terre  que  les  travaux  de  défrichement  et  de  culture  qu'on  fait 
ultérieurement,  et  que  cependant  c'est  au  premier  été  que  l'état 
sanitaire  est  ordinairement  le  moins  satisfaisant.  Quelle  part 
faut-il  donc  faire  aux  remuements  de  terre  ?  En  outre  des 
conditions  de  climat  et  de  régime  où  sont  placés  les  travail- 
leurs qui  les  exécutent,  les  remucmentsde  terre  entreront  en  ligne 
de  compte  :  1°  et  avant  tout  par  la  somme  de  fatigues  qu'ils  exige- 
ront; 2*  selon  l'état  hygrométrique  du  terrain,  parle  degré  d'hu- 
midité qu'ils  pourront  fournir,  par  l'évaporalion  sous  une  vive 
insolation.  En  dehors  de  cela  il  n'y  a  rien  ;  et,  attribuer  aux 
remuements  de  terre  seuls  une  influence  fébrigène,  parce 
qu'il  peut  y  avoir  des  fièvres  quand  on  les  exécute,  c'est  leur 
attribuer  la  génération  de  phénomènes  morbides  dont  ils  ne 
sont  que  l'occasion.  Une  comparaison  fera  ressortir  l'erreur 
commise  alors  :  on  connaît  cette  profession  qu'on  donne 
comme  proverbiale  de  la  misère  et  qui  consiste  à  aller  casser 
des  cailloux  sur  les  routes.  Les  ouvriers  de  cette  rude  profes- 
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supposée  dos  miasinos  n'rsl  pour  rion  en  pareil  eas.  Réfléchis- 
sons que,  (lès  les  premiers  temps,  on  s'oeeupe  bien  plus  de 
eonstruelions  que  de  travaux  agricoles.  Ce  n'est  que  quand  la 
grange  est  faite  (ju'on  laboure  autour. 

D'après  la  théorie  (jue  nous  combattons,  ce  n'est  donc  pas  au 
début  d'une  fondation  que  les  maladies  endénnques  devraient 
sévir  le  plus ,  c'est  à  la  deuxième ,  troisième  ou  quatrième  an- 
née, alors  que  l'exploitation  agricole  prend  de  l'extension,  pro- 
gresse dans  ses  d(»fricbements  ;  or,  ce  n'est  pas  ce  (|u'apprend 
l'observation  journalière. 

Ce  n'est  donc  pas  aux  remuements  de  terre ,  à  de  préten- 
dues émanations  qu'ils  dégageraieiit,  qu'il  faut  demander  la 
cause  i'ébrigène,  mais  bien  aux  conditions  au  milieu  desquelles 
vivent  ceux  qui  les  exécutent. 

Qui  pourra  croire,  du  reste,  qu'une  plaine  argileuse,  labourée 
pour  la  |»remière  fois,  doive  dégager  des  miasmes  dont  la 
quantité  irait  diminuant  ensuite,  précisément  à  mesure  que 
l'agriculture  y  incorporera  une  plus  grande  quantité  de  détri- 
tus végétaux  au  moyen  des  engrais! 

De  deux  terres,  l'une  vierge,  l'autre  épaissement  fumée,  c'est 
celte  dernière  (pii  devrait  dégager  des  miasmes ,  si  miasmes  il 
y  avait,  et,  à  ce  titre,  les  jardins  potagers  devraient  ^Ire  les 
foyers  les  plus  actifs  de  dégagements  miasmatiques.  Notons 
encore  que  les  détritus  végétaux  à  l'état  d'bumus ,  de  terreau 
plus  ou  moins  bumide,  ne  sont  nulle  part  plus  abondants  que 
dans  les  forêts  et  (pj'entre  tous  les  ouvriers  des  champs,  les  bû- 
cherons sont  les  moins  sujets  aux  fièvres. 

Mais  citons  un  exemple  remarquable  de  l'innocuité  des  remue- 
uîents  de  terres  vierges  et  riches  d'bumus,  quand  on  les  exécute 
dans  de  bonnes  conditions  et  à  une  époque  où  l'on  n'est  pas 
en  butte  aux  atteintes  de  la  saison  chaude. 

De  décembre  4846  à  mars  1847,  c'est-à-dire  pendant  la  sai- 
son des  pluies ,  les  bataillons  du  36*  de  ligne  furent  éparpillés 
dans  les  villages  de  Douera,  de  Crescia,  de  Bab-Hassem,  de 
Sainte-Amélie  et  de  Mah-el-Mah,  pour  défricher  les  terres  vier- 
ges du  Sabel,  généralement  couvertes  de  broussailles  ou  enva- 
hies, dans  les  points  découverts,  par  les  bulbes  de  scille  et  sur- 
tout par  le  palmier  nain.  Des  étendues  tiès  considérables  de 
ces  terres  détrempées  et  couvertes  de  la  coucbe  végétale  que 
des  siècles  y  avaient  amassée,  furent  retournées  en  tous  sens  ek 
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vient ,  dans  certaines  contrées  ,  des  manifestations  pyrêtiques  , 
ils  n'en  sont  que  Torcasion,  les  causes  doivent  en  être  cherchées 
dans  les  influences  thermo-électro-hygromélriques  du  milieu  où 
ont  agi  les  travailleurs  et  dans  leurs  habitudes. 

$  XII.  —  Des  rizières  9  des  Irrlf^^tloas. 

De  môme,  on  répète  tous  les  jours  que  les  rizières  engendrent 
les  fièvres  par  les  miasmes  que  produirait  la  putréfaction  do 
leurs  détritus.  C'est  encore  une  assertion  gratuite,  voilant  d'une 
hypothèse  un  fait  dont  l'interprétation  est  rendue  facile  par  les 
vues  étiologiques  déjà  expost^s. 

Dans  les  pays  à  rizières  il  y  a  des  fièvres,  c'est  trop  vrai,  mais 
le  soin  qu'on  apporte  à  les  sarcler,  à  détruire  toute  plante,  tout 
végétal  autre  que  Voryza  sativa,  diminue  assurément  le  détritus 
végétal  au  point  d'en  rendre  la  quantité  on  pourrait  dire  insi- 
gnifiante. Ce  n'est  donc  pas  le  dégagement  miasmatique  qui 
proviendrait  de  la  putréfaction  des  détritus  végétaux  existant 
moins  ici  qu'autre  part  qu'il  faut  supposer,  mais  bien  plutôt  ana- 
lyser les  influences  des  conditions  qui  suivent. 

Les  rizières  doivent  ôtrc  arrosées;  elles  sont  dans  des  lieux 
bas,  chauds  et  humides  dans  le  jour,  humides  et  froids  le  soir, 
dans  la  nuit  et  le  malin.  Dans  les  rizières  et  dans  leur  voisinage 
on  subit  à  un  haut  degré  l'intensité  et  la  variabilité  d'action 
des  phénomènes  thermo-électro-hygrométriques,  dont  nous  con- 
naissons rinlluentc  fébripène. 

C'est  au  sein  de  conditions  semblables  que  le  nombre  des 
fiévreux  fournis  par  une  localité  s'accroît  après  les  irrigations 
pratiquées  dans  des  plaines  au  moyen  d'un  barrage  fait  a  une 
rivière  ou  par  un  canal  émissaire  d'un  étang  ou  d'un  lac.  Nous 
en  avons  vu  un  exemple  renwirquable  à  Bel-Hacel  dans  la  plaine 
de  la  Mina.  Le  camp  est  sur  la  rive  gauche  de  la  Mina ,  qu'on 
passe  sur  un  pont  à  raméricaine  pour  aller  dans  la  plaine  qui 
s'étend  de  l'ouest  à  Test  vers  celle  du  Chélif. 

Quelque  temps  après  l'occupation  de  ce  poste,  on  eut  l'idée 
de  faire  en  face  de  la  redoute  de  vastes  jardins  et  des  prairies. 
En  même  temps ,  on  creusa  tout  un  réseau  de  canaux  d'irriga-* 
tions  dont  l'cirtère  principale  s'alimentait  à  un  étang  qui  est  dans 
le  voisinage  au  sud-ouest. 

A  la  suite  de  l'inondation  des  terres  ainsi  produite  en  face 
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ont  paru  exercer  une  influence  nuisible ,  ou  du  moins  pareille 
inlluence  leur  a  été  attribuée.  II  resterait  à  faire  la  part  de  ce 
qui  leur  revient  et  de  ce  qui  revientliux  autres  conditions  du 
milieu.  Quoi  qu'il  en  soit,  en  admettant  que  des  cas  de  flèvrc 
auraient  pu  coïncider  avec  l'étalage  de  ces  boues,  leur  action 
rentre  dans  la  loi  générale  que  nous  avons  indiquée.  Ces  boues 
contiennent  une  grande  quantité  d'eau  et  fournissent  une  grande 
quantité  de  vapeur  d'eau  jusqu'à  dessiccation  complète  au  soleil 
de  leurs  énormes  gâteaux  fangeux.  Par  ce  fait,  les  conditions 
Ihermo-électro-hygrométriques  du  milieu  sont  notablement 
modifiées,  et  il  n'y  a  rien  de  surprenant  alors  que  les  individus 
qui  se  trouvent  dans  la  sphère  d'action  de  ce  milieu,  ne  subissent 
aussi  les  modifications ,  les  perturbations  physiologiques  que 
nous  avons  signalées  dans  tous  les  lieux  humides  comme  causes 
fébrigènes. 

Pareillement,  ce  que  nous  avons  dit  des  irrigations  des  plaines 
du  Tell  s'applique  aux  plaines  des  oasis  du  Sahara;  à  Biskara, 
par  exemple,  les  Arabes,  dit  M.  Beylot  (1),  ont  l'habitude  de 
faire  passer  sur  les  terres  des  environs  la  rivière,  qu'ils  détour- 
nent à  cet  eflet  par  des  coupures.  Cette  eau  séjourne  sur  les 
terres  qui  n'ofl*rent  presque  aucune  pente,  et  y  forme  une 
couche  stagnante.  Dans  l'intérieur  de  l'oasis,  chaque  palmier 
est  entouré  d'un  fossé  circulaire.  Les  Arabes  conduisent,  au 
moyen  de  rigoles,  l'eau  si  nécessaire  à  cette  sorte  d'arbres,  dans 
ces  fossés;  elle  y  séjourne  jusqu'à  ce  qu'elle  ait  été  entièrement 
évaporée  ou  absorbée  par  le  sol.  On  peut  compter  qu'il  y  a  de 
l'eau  dans  un  dixième  environ  de  ces  espaces  circulaires,  et  il 
en  résulte  qu'il  y  a  sans  cesse  dix  mille  petites  mares.  Ici  encore, 
permis  à  notre  collègue  d'attribuer,  aux  palmes  qui  tombent 
dans  ces  petites  mares,  la  cause  des  fièvres  intermittentes,  ré- 
mittentes et  pernicieuses  qu'il  a  observées  à  Biskara.  Nous  ne 
saurions  partager  cet  avis  pour  dissidence  ci-dessus  motivée. 

S  XIII.  —  D«s  niArals  salants. 

Comment  se  fait-il  que  l'observation  signale  comme  plus  in- 
salubres les  points  du  littoral  où  sont  des  eaux  stagnantes? 
La  théorie  de  l'intoxication,  si  facile  à  l'endroit  des  hypo- 

(i)  Menu  de  tnéd.  milit.,  u  XI,  2*  série. 
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Donc,  second  point  :  c'est  dans  les  lieux  les  plus  bas  et  les 
plus  écliaufles  pendant  le  jour  que  se  produit  Tévaporalion  la 
plus  abondante,  suivie  d'une  condensation  plus  abondante 
aussi  d'épaisses  vapeurs  ou  de  brouillards. 

Ainsi,  élévation  et  abaissement  de  température,  dégagement 
et  condensation  de  vapeurs,  oscillations  électriques,  favorisées 
d'autant  et  de  plus  par  les  particules  salines  du  sol  ;  telles  sont 
les  conditions  qui,  dans  les  marais  voisins  du  littoral,  favorisent 
au  plus  haut  degré  l'intensité  et  la  variabilité  d'action  des  pbé* 
nomènes  thermo-électro-hygrométriques  ou  fébrigènes.  Aussi, 
est-ce  dans  ces  milieux  où  les  produits  chimiques  ne  peuvent 
se  conserver,  où  les  substances  organiques  s'altèrent  rapidement, 
où  les  bois  se  pourrissent,  où  les  moisissures  dévorent  les  cuirs, 
les  papiers,  les  tissus,  où  la  rouille  dévore  le  fer  avec  une  éton* 
nante  rapidité,  que  l'organisme  s'étiole  et  dépérit  le  plus  vite 
sous  les  étreintes  de  la  Qèvre. 

g  XÏÏW.  —  !!«■  dlfléreaeea  4e  MUalirlté  relative  ëee  llevx. 

Nous  avons  analysé  les  influences  fébrigènes  dans  les  milieux 
où  un  concours  de  circonstances  favorisent  plus  particulière- 
ment leur  action,  examinons  les  conditions  qui  peuvent  les  at* 
ténuer. 

De  deux  centres  d'habitation,  l'un  est  situé  au  versant  d'une 
colline  faisant  face  à  un  marais,  l'autre  est  au  versant  opposé, 
en  face  d'une  contrée  boisée  et  cultivée.  La  première  est  plus 
exposée  aux  lièvres  que  la  seconde,  et  les  intoxicationnistes  de 
dire  que  cette  dernière  est  abritée  des  miasmes. 

Il  y  a  là  fausse  interprétation  d'un  fait  dont  nous  nous  ren- 
dons compte  difleremment.  La  colline  n'a  pas  à  arrêter  des 
miasmes  qui  ne  se  présentent  pas  au  passage,  mais  ce  qu'elle 
arrête  assurément,  ce  sont  les  vapeurs  qui  se  dégagent  de  la 
surface  marécageuse,  vapeurs  entretenant  de  ce  côté  une  at- 
mosphère tour  à  tour  chaude  et  humide  dans  le  jour,  froide  et 
humide  quand  vient  la  condensation  nocturne.  En  un  mot, 
dans  le  lieu  placé  dans  la  sphère  d'action  du  marais,  les  phé- 
nomènes électro-hygrométriques  surtout  sont  excessifs,  les  os- 
cillations thermales  plus  marquées;  dans  le  second,  ces  phéno- 
mènes et  toutes  leurs  conséquences  seront  du  tout  au  tout  moins 
marqués,  et  de  celte  diOéreuce  climatérique  de  deux  points  voi- 
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blenient  perdu  de  sa  salubrité ,  redevient ,  par  cette  amélio* 
ration  de  site  et  €;n  vertu  de  son  altitude ,  Tun  des  points  les 
plus  favorables  de  la  Mitidja. 

Nous  venons  de  dire  Taltitude,  c'est  qu'en  effet,  plus  encore 
que  les  conditions  dont  nous  venons  de  parler,  l'altitude  est 
une  garantie  contre  les  influences  fébrigènes.  Plus  on  se  rap- 
proche des  lieux  bas  et  humides,  avons-nous  dit,  et  plus  on  est 
en  butte  à  l'intensité  et  à  la  variabilité  d'action  des  phénomènes 
thermo-électro-hygrométriques  de  Talmosphëre  ;  par  contre, 
l'inverse  a  lieu  plus  on  remonte  vers  des  lieux  élevés.  Plus  on 
s'élève,  en  effet,  plus  on  se  soustrait  à  l'intensité  solaire  et  à 
l'humidité,  pour  aller  se  placer  dans  une  aération  plus  sèche» 
plus  tempérée  et  plus  viviGante.  Voilà  pourquoi  l'état  sanitaire 
est  meilleur  sur  les  gradins  de  l'Atlas  que  dans  les  bas-fonds  des 
plaines. 

Voilà  pourquoi  les  postes  de  la  plaine  de  la  Summam  sont 
plus  i[isalubres  que  Bougie,  qui  est  étagée  sur  les  premières 
pentes  du  Gouraîa,  et  qui  le  cède  à  son  tour  au  fort  qui  s'élève 
sur  la  crête  la  plus  culminante. 

Voilà  pourquoi,  à  Bone,  le  séjour  de  la  ville  est  préférable  à 
celui  de  la  plaine  de  la  Seybouse,  pendant  que  les  quartiers  plus 
élevés  des  Santons,  des  Caroubiers,  du  fort  Génois,  l'empor- 
tent sur  ceux  de  la  ville. 

Partout  où  l'on  fera  attentivement  l'analyse  des  différences 
de  conditions  topo-météorologiques ,  on  pourra  se  rendre 
compte,  d'après  nos  vues  étiologiques,  de  la  salubrité  relative 
des  lieux.  Prenons,  entre  autres  exemples,  celui  qui  nous  a  été 
fourni  par  les  deux  camps  de  Sidi-Madani  et  de  l'Oued-Merdja. 

Le  petit  Atlas,  vis-à-vis  de  la  partie  centrale  de  la  Mitidja, 
offre  une  profonde  coupure  par  laquelle  se  précipite  du  sud  au 
nord  la  rivière  torrentueuse  de  la  Chiffa.  Les  montagnes  qui 
forment  cette  succession  de  gorges  sont,  à  l'est,  celles  des  Béni- 
Salah,  et,  à  l'ouest,  les  flancs  du  Mouzaîa.  A  l'entrée  de  cette 
coupure,  du  côté  de  la  Mitidja,  se  trouve  le  camp  de  Sidi-Madani, 
tandis  que  le  camp  de  TOued-Merdja  est  plus  avant  dans  les 
gorges.  Distants  de  dix  kilomètres ,  ces  deux  points  sont  les 
stations  obligées  de  nombreux  bataillons  employés  à  ouvrir  la 
roule  de  Blidah  à  Médéah ,  longue  rainure  taillée  à  force  de 
mhies  dans  des  rocs  à  pic,  à  une  moyenne  de  cent  mètres  au* 
dessus  du  torrent,  et  où  nos  soldats  exécutent  contre  des  diffi^ 
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Mais,  dira  un  intoxicationniste,  puisque  Sidi-Hadani  est  plus 
rapproché  de  la  plaine  de  la  Mitidja,  n'esl-îl  pas  plus  simple  de 
croire  que  le  transport  des  miasmes  y  est  plus  facile?  Trop 
simple  en  effet  ! 

S  XV.  —  Coap  dTceil  Mur  mm  ^al  ne  pa— e  cm 


Nous  venons  d*étudier  le  mode  d*action  des  influences  fébri- 
gènes  selon  les  localités,  examinons  ce  qui  se  passe  en  nier. 

De  même  que  nous  avons  vu  les  populations  être  d*autant  plus 
exposées  aux  rigueurs  de  la  saison  endémo-épidémique  qu'elles 
descendaient  des  pentes  de  TAtlas  vers  le  littoral,  de  mémo  les 
vaisseaux  auront  d'autant  plus  à  craindre  de  ses  influences  qu'ils 
quitteront  la  haute  mer  pour  se  rapprocher  des  côtes. 

La  surface  de  la  mer  ne  s'échauffe  pas  comme  la  surface  de 
la  terre,  les  rayons  lumineux  qui  frappent  sur  l'onde,  la  pénètrent 
et  vont  éteindre  leur  lumière  et  leur  calorique  dans  ses  profon- 
deurs; il  en  résulte  que,  môme  sous  l'équateur,  le  thermomètre 
plongé  dans  la  couche  la  plus  superficielle,  ne  s'élève  jamais 
au-dessus  de  30  degrés  (1);  voilà  pourquoi  on  n'aperçoit  pas  à 
la  surface  des  eaux  ces  ondulations  des  couches  inférieures  de 
l'air  qui,  sur  la  surface  terrestre,  dénotent  un  échauffement  et 
une  dilatation  considérables. 

Ainsi,  sous  le  même  ciel,  et  à  quelques  lieues  de  distance, 
un  homme  agissant  en  plein  midi  dans  une  plaine,  supportera 
une  température  bien  plus  élevée  que  celui  qui  naviguera.  Quand 
on  débarque  sur  les  côtes  d'Afrique  à  la  saison  chaude ,  on 
s'aperçoit  d'une  manière  très  sensible  de  cette  différence  de 
température;  au  moment  surtout  où  l'on  quitte  le  bord  et  qu'on 
descend  à  terre,  il  semble  qu'on  entre  dans  une  atmosphère 
embrasée. 

D'autre  part,  même  au  temps  le  plus  chaud,  les  mouvements 
du  navire  entretiennent  à  bord  une  aération  constante  au  bé- 
néfice de  tout  l'équipage;  de  plus,  en  temps  calme,  de  grandes 
tentes  recouvrent  le  pont  à  peu  de  distance  des  bastingages, 
laissant  circuler  Tair  tout  en  interceptant  les  rayons  du  soleil, 
et  faisant  le  môme  office  que  le  velarium  que  les  anciens  ten- 
daient au-dessus  de  leurs  amphithéâtres  les  jours  de  jeux. 

Ainsi,  tandis  que  Tugriculteur  de  la  plaine  est  plongé  dans  une 

(1)  D'après  M.  de  Humboldl. 
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d'action  des  iiinuenoes  thermo-éleetro-hygroniélriques  de  Tat- 
inospliôre.  Q^ie,  surtout,  le  vaisseau  quitte  la  haute  mer,  qu*il 
vienne  en  station  au  voisinage  de  la  côte,  qu*il  entre  dans  la 
bande  vaporeuse  des  brumes  du  littoral,  qu'il  se  place  dans  la 
sphère  d'action  des  oscillations  plus  marquées  de  Tatmosphère 
terrestre  et,  sans  perdre  tous  les  bénéCces  de  son  abri  protec- 
teur, réquipage  ne  lardera  pas  à  fournir  un  contingent  plus 
marqué  de  fébricitants. 

Que  ce  navire,  naguère  sur  les  côtes  de  l'Algérie,  franchisse 
le  détroit  et  aille  sur  la  côte  occidentale  de  l'Afrique  pour  fèire^ 
ou  mieux,  pour  tenter  la  répression  de  la  traite,  et  il  en  sera 
pis  encore;  car  à  cette  côte,  dit  M.  Dutrouleau  (1),  la  fièvre 
paludéenne  est  la  maladie  dominante.  Le  plus  souvent  spora- 
dique,  elle  sévit  cependant  épidémiquement  :  ainsi  VAmaranthe 
en  a  offert  un  exemple  bien  remarquable,  car  elle  a  eu  tout  son 
équipage  atteint. 

Les  deux  citernes  de  Corée  et  du  Gabon,  très  près  mouillées 
de  terre,  ont  eu  57  fiévreux  pour  100,  VAube  en  a  eu  S2,  la 
Jonquille  28  pour  100. 

D'après  le  rapport  de  M.  Raoul,  sur  2731  hommes  formant 
l'effectif  des  équipages  de  la  station  d'Afrique,  496  ont  été  at- 
teints, sans  compter  les  rechutes. 

On  comprend  qu'il  ne  saurait  en  être  autrement  :  les  équi- 
pages tantôt  obligés  de  faire  des  descentes  pour  service  com- 
mandé, tantôt  allant  à  terre  pour  fuir  la  gène  du  bord  et  trop 
souvent  pour  enfreindre  toutes  les  lois  de  la  tempérance  et  de 
l'hygiène,  sont  alors  en  butte  à  toutes  les  influences  fébrigènes 
que  nous  savons  être  d'autant  plus  marquées  qu'on  se  rapproche 
davantage  d'une  latitude  plus  méridionale.  Aussi,  en  débarquant 
sur  les  plages  du  Sénégal,  bon  nombre  d'hommes  y  sont  commo 
foudroyés  par  la  fièvre. 

La  théorie  de  l'intoxication  ne  manque  pas  de  trouver  en  pa- 
reil cas  un  motif  de  plus  pour  croire  a  la  présence  d'un  miasme 
plus  subtil,  ou  plus  abondant  dans  ces  parages.  Sans  répéter 
les  objections  que  nous  avons  précédemment  faites  a  pareille 
hypothèse,  nous  remarquerons  seulement  que  s'il  en  était  comme 
on  le  prétend,  il  faudrait  admettre  comme  conséquence  néces- 
saire que  cette  intoxication  devrait  avoir  lieu  pour  tous  les  in- 

(i)  Voyea  GazetU  médieate ,  1850. 
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>  par  le*  p!>ri-.ifii^'ri'-^  'juj  ]a  Iradui^ehl,  j»ar  sa  phvsiononiie  el 

>  î^a  yravil*»,  aiir  grandit  intoTication*  »p\'iiîmqut$  connues 
»  s^i1J*^  l<;  nom  Je  cholrra.  [•e-l**.  fièvn.- jaune.  >  Pour  Mi^n  au- 
IfMjr,  outre  le  luiasme  palustre,  il  y  aurait  le  miasme  urLmin,  le 
rniasme  rnarin,  f-t  ce  d^TiiicT  donnerait  lieu  au  mal  de  mer, 
comme  aux  fièvres  intermittentes  qu'il  a  observées  à  Aber,  el 
trail/'es  par  le  suiïate  de  quinine,  d'où  fidêe  d'administrer  ce 
médicament  contr**  le  mal  de  mer,  ce  qui  aurait  eu  un  plein 
succès. 

Bien  que  cette  manière  de  %'oir  ri*att  pas  «Hé  favorablement 
•rructilîe;  «  car,  dit  M.  Brocbin  M),  la  tliési'  f^putonuc  par 

i\)  Cautle  inMinilr ,  1850,  Uîlillngraplik. 
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fort  veut  d'ouesl,  il  fendil  la  lame  en  filant  douze  nœuds  & 
rheure ,  les  mouvements  de  tangage  et  de  roulis  ne  tardè- 
rent pas  de  faire  perdre  Féquilibre  à  la  plupart  des  curieux;  leur 
vue  se  troubla  devant  le  magique  spectacle  d'une  demi-tem- 
péte,  des  nausées  et  des  vomissements  survinrent,  et  Tencombre- 
ment  du  pont  diminua  rapidement  ;  quiconque  se  sentait  pris 
s'empressait  de  regagner  son  hamac  dans  le  faux-pont. 

Donc,  secundo^  c'est  sous  l'influence  des  mouvements  du  na- 
vire que  se  détermine  l'état  nauséeux  qui  constitue  le  mal  de 
mer. 

Pour  notre  part,  nous  fîmes  de  longs,  mais  vains  efforts  pour 
tenter  d'échapper  à  la  loi  commune ,  ancré  aux  bastingages  de 
la  dunette ,  attentif  aux  commandements  et  à  l'exécution  des 
manœuvres. 

Bien  que  l'état  brumeux  de  l'atmosphère  voilât  le  soleil,  et 
restreignît  considérablement  l'horizon ,  nous  admirions  notre 
course  vagabonde  sur  le  cercle  écumant  dont  les  lames  de  16  i 
20  pieds  de  saillie  venaient  battre  et  jaillir  contre  les  flancs  du 
navire  s'élevant  et  s'abaissant  alternativement.  Toute  notre  at- 
tention fut  captivée  ainsi  pendant  plusieurs  heures,  puis  il  nous 
parut  être  incommodé  par  une  salivation  anormale;  prenant  i 
bon  droit  ce  phénomène  pour  un  prodrome  du  mal  de  mer,  nous 
essayâmes  de  lutter  contre  ce  malaise  par  une  promenade  ra- 
pide sur  le  pont.  €ette  promenade,  besoin  n'est  de  le  dire,  ne 
fut  qu*une  irrégulière  progression ,  ou  plutôt  une  danse  à  la 
saint  Guy,  dont  la  gymnastique  est  d'autant  plus  désordonnée, 
qu'on  a  moins  le  pied  marin.  Les  mouvements  du  roulis  et  du 
tangage  étaient  tellement  précipités,  confondus,  saccadés,  sous 
l'action  des  coups  de  vent,  des  coups  de  mer  ou  de  gouvernail, 
qu'il  était  impossible  de  s'en  rendre  compte  ;  c'était  à  déjouer 
Tadresse  de  l'équilibriste  le  plus* exercé  pour  ne  point  perdre  le 
centre  de  gravité.  De  là,  les  efforts  considérables  et  inutiles  que 
l'on  fait,  la  contraction  presque  permanente  de  tous  les  muscles 
à  la  fois,  surtout  du  tronc  et  de  l'abdomen  ;  de  là  le  défaut  de 
larges  dilatations  des  parois  de  la  poitrine,  des  inspirations  in- 
complètes, une  respiration  saccadée  et  insuffisante  pour  une 
hématose  convenable,  Taccumulation  du  sang  veineux  dans  les 
organes  parenchymateux,  les  gros  troncs  veineux  et  les  sinus; 
de  là  une  pesanteur  de  tète  marquée.  Notons  de  plus  ce  saisis- 
sement involontaire,  cette  contraction  diaphragmatique  qui  sur- 


468  DU  MAL   DE   MER   FAUSSEMENT 

Cependanl,  une  forle  préoccupalion  ou  l*i(lêe  (]*un  devoir 
à  remplir,  réveillant  une  volonté  ferme  chez  certains  indi- 
vidus ,  peut  dissiper  ou  suspendre  le  mal  de  mer  :  nous  en 
eûmes  un  exemple  remarquable  à  bord  de  l'Etna.  Parmi  les 
passagers  se  trouvait,  dans  une  cabine  voisine  de  la  nôtre,  un 
malheureux  abbé  tourmenté  par  d'incessants  et  déchirants  vo- 
missements. Nous  en  étions  à  redouter  pour  lui  quelque  déchi- 
rure du  ventricule,  lorsque  notre  ami  et  ancien  condisciple  de 
récole  de  Toulon,  le  docteur  Prat,  chirurgien  du  bord,  vint 
nous  prier  de  l'assister  auprès  d*une  jeune  femme  en  mal  d'en- 
fant. Trenle-six  heures  de  nausées  et  de  vomissements,  et  surtout 
les  secousses  du  tangage  avaient  provoqué  les  douleurs  de  Ten- 
fantemenl.  Les  eaux  venaient  de  s*écouler,  la  dilatation  du  col 
était  considérable,  la  présentation  naturelle  et  le  tangage  aidant, 
Taccouchement  et  la  délivrances'effectuèrentrapidement.  Frappé 
du  peu  de  chances  de  vie  qu'offrait  ce  fœtus  de  sept  mois,  et 
qui  devait  succomber  quelques  heures  après,  nous  conseillâmes 
aux  parents  de  se  hâter  de  le  faire  baptiser,  et  le  père  vint  avec 
nous  requérir  le  ministère  du  pauvre  abbé  toujours  aussi  cruel- 
lement souffrant.  Sa  première  réflexion  fut:  <  Je  ne  serai  jamais 
capable  de  faire  un  pas!  »  Puis  il  dit  avec  ferveur  :  «  Mon  Dieu! 
donnez-moi  la  force  d'accomplir  ma  sainte  mission  !  »  et  alors, 
soutenu  seulement  par  le  bras,  il  vint  procéder  au  baptême 
aussi  cérémonieusement  qu'à  l'église;  toutefois,  à  peine  rentré 
dans  sa  cabine,  son  tourment  recommença  de  plus  belle  par  le 
gros  temps  que  nous  avions. 

Revenons  sur  V Isère  :  le  vent  tombe  à  la  hauteur  des  iles  Ba- 
léares, la  mer  s'apaise  et  la  corvette  aux  blanches  voiles  file 
doux  comme  un  cygne  sur  un  étang  ;  chacun  de  regagner  le 
pont  prendre  l'air  et  le  soleil  et  de  rire  du  contre-temps  auquel 
le  plus  fluet  des  trente-cinq  passagers,  seul,  n'avait  pas  payé  son 
tribut. 

L'état  nauséeux  achève  de  se  dissiper  rapidement  et  de  faire 
place  à  l'aiguillon  de  l'appétit  :  aussi  au  roulement  du  déjeuner, 
c'est  à  qui  sera  de  la  première  bordée,  tant  le  langage  de  l'es» 

vaisseau  américain  à  trois  ponts  sous  le  beaupré  duquel ,  l'espace  faisant 
défaut  et  une  seule  machine  ayant  pu  seconder  Faction  du  gouvernail,  le  Mé- 
téore rasa  complètement  sa  mâture,  sa  cheminée  et  son  tuyau  de  vapeur.  Les 
personnes  sur  le  pont  furent  en  partie  préservées,  par  les  hastingages  ou  les 
vergues ,  des  dangers  de  cette  catastrofÂc 
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spécifique  n*ait  le  sort  de  tant  d'autres,  y  compris  les  bonbons 
de  Malte,  vu  le  silence  à  cet  endroit  de  nos  très  honorés  con- 
frères de  la  marine.  Une  parlie  de  leur  personnel  est  constam- 
ment à  la  mer,  à  portée  de  constater  en  tout  temps  et  en  tout 
lieu  l'effet  des  agents  qu'on  a  tour  à  tour  préconisés,  et  ils  se- 
raient assurément  les  premiers  à  donner  avis  au  monde  médical 
d'une  découverte  qui  intéresserait  à  un  si  haut  degré  les  navi- 
gateurs, si  tant  était  qu'un  véritable  spécifique  eût  été  trouvé 
contre  le  mal  de  mer. 

Enfin,  si  le  mal  de  mer  était  de  la  famille  des  fièvres,  et  dA 
i  un  miasme  marin,  cette  habitude  que  l'on  prend  bientôt  de 
marcher  à  bord  en  tout  temps  en  restant  maître  de  son  équi- 
libre, de  ses  allures,  de  sa  puissance  visuelle,  et  qu'on  résume 
par  ces  mots  :  Avoir  le  pied  marin,  en  restant  dans  l'état  normal 
en  un  mot,  cette  habitude  ne  saurait  s'acquérir,  le  miasme  ma- 
rin intoxiquerait  l'équipage  comme  les  passagers,  et  la  naviga- 
tion serait  rendue  sinon  impossible,  du  moins  bien  difficile.  Or, 
la  grande  masse  des  équipages  se  rit  du  mal  de  mer  en  tout 
temps.  Singulière  intoxication,  en  effet,  que  celle  qui  produirait 
le  mal  de  mer,  laquelle  s'exercerait  d'une  façon  si  bizarre,  qui 
n'aurait  de  prise  que  sur  ceux  qui  prennent  le  vertige  par  le 
tournoiement  des  objets,  et  qui  cesse  dès  que  Tœil  a  un  point 
fixe  pour  se  reconnaître  on  acquiert  l'habitude  d'analyser  les 
mouvements  du  navire!  L'Etna  dont  nous  avons  parlé,  ayant 
consumé  tout  son  charbon  dans  sa  lutte  impuissante  contre  la 
tempête,  dans  le  golfe  de  Lyon,  fit  cap  sur  Mahon  pour  relâ- 
cher. On  n'eut  pas  plutôt  signalé  l'Ile  Minorque,  que  des  dames, 
en  proie  jusque-là  aux  angoisses  du  mal  de  mer,  pouvant,  as- 
sises sur  le  pont,  fixer  leur  regard  sur  la  terre  qui  s'élargissait 
à  vue  d'œil,  cessèrent  d'être  incommodées,  la  mer  toutefois 
restant  très  grosse. 

Voilà  assez  d'obstacles  pour  qu'on  ne  puisse  pas  prétendre 
légitimer  l'introduction  du  mal  de  mer  dans  le  cadre  nosolo- 
gique  des  fièvres. 

Ajoutons  de  plus  que  si  l'indisposition  qu'on  appelle  mal  de 
mer  était  due  à  Tabsorption  d'un  miasme  marin,  on  ne  voit  pas 
pourquoi  quiconque  vit  à  portée  de  l'air  marin,  ne  serait  pat 
nécessairement  intoxiqué;  à  ce  titre  tous  les  habitants  du  litto- 
ral devraient  être  d'autant  plus  saisis  du  mal  de  mel*,  que  les 
vagues  en  déferlant  sur  les  plages ,  y  vomissent  toutes  les 
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mouvements  des  viscères  abdominaux  selon  le  soulèvement  et 
l'abaissement  du  navire.  Il  faut  ignorer  ce  qui  se  passe  i  bord 
d*un  bâtiment  par  un  gros  temps,  ou  Tavoir  oublié,  pour  croire 
qu'il  soit  possible  d'analyser  les  mouvements  du  navire,  dont  le 
propre  est  de  dérouter  par  leur  multiplicité ,  leur  contrariété, 
leur  confusion  ;  d'amener,  par  la  perversion  visuelle ,  la  fatigue 
de  l'encéphale ,  le  défaut  de  coordination  des  mouvements  et 
un  malaise  indicible.  C'est  bien  alors  le  cas  d'essayer  encore, 
comme  moyen  prophylactique  récemment  proposé,  de  tenir  en 
équilibre  un  verre  plein  d'eau  (1)  ! 

Les  allures  désordonnées  d'un  navire  assailli  par  un  gros 
temps  nous  ont  désabusé  nous*méme  d'un  de  ces  prétendus 
palliatifs ,  auquel  nous  avions  cru  d'abord  quelque  efficacité. 
En  1839,  nous  fûmes  d'Arles  a  Marseille  en  bateau  à  vapeur, 
qui,  en  prenant  la  mer,  se  trouva  soulevé ,  comme  une  coquille 
de  noix ,  par  une  large  houle  qui  le  prenait  en  flanc,  et  nous 
valait  un  tel  roulis ,  que  les  roues  plongeaient  et  tournaient  en 
l'air  alternativement.  La  plupart  des  passagers  eurent  bientôt 
des  nausées  par  ce  prodigieux  roulis ,  qui  nous  soumettait  i 
d'amples  oscillations  avec  la  régularité  et  la  monotonie  d'um 
pendule.  Pour  éviter  l'indisposition  commune,  il  nous  vint  à 
l'idée  de  nous  placer  debout,  au  centre  du  pont,  les  jambes  écar- 
tés, les  fléchissant  alternativement,  de  façon  i  corriger  l'incli- 
naison  de  droite  à  gauche  et  de  gauche  à  droite  de  notre  base 
de  sustentation.  Ce  jeu  des  extrémités  inférieures  permettait  a 
la  tète  de  rester  dans  un  même  plan,  et  nous  avions  soin  de 
suivre  du  regard  un  point  iixedu  grand  roàt.Nous  n'eûmes  point 
le  mal  de  mer.  Eût-il  fallu  nous  hâter  de  préconiser  cette  gym- 
nastique comme  un  préservatif  général  du  mal  de  mer?  Mais 
elle  n'est  pas  praticable  par  tout  le  monde  ni  par  tous  les  temps  ; 
il  n'est  pas  démontré  par  un  fait  particulier  qu'en  pareil  cas  le 
même  résultat  se  reproduisit  chez  quiconque  l'expérimenterait. 
Enfin  hors  le  cas  de  simple  roulis,  il  est  impossible  d'y  recourir  ; 
nous  en  avons  eu  plusieurs  fois  la  preuve. 

On  a  dit  que  le  chameau  donne  parfois  à  celui  qui  le  monte 
un  état  nauséeux  pareil  au  mal  de  mer.  Sans  vouloir  infirmer  en 

(l)  M.  Atkinson  conseille  au  passager  de  s'asseoir  et  de  prendre  en  main 
un  verre  d*eaa  qu'il  s'efforcera  de  tenir  en  équilibre,  pour  exécuter  des  OMm- 
▼ements  volontaires,  lesquels  devront  annuler  l'effet  des  mouvements  ievo* 
lontaires  résultant  de  U  combinaison  du  roulis  et  du  tangage  !  l 
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lifs,  s'eflectuant  à  bord  sur  une  échelle  d*une  vinglaîne  de  pieds, 
les  ondées  artérielles  subissaient  les  élongalions  et  les  refoule- 
ments qu*on  a  voulu  supposer,  que  se  passerait-il  donc  dans  les 
prodigieuses  ascensions  et  descentes  des  aéronautes? 

De  même  encore,  s*il  fallait  attribuer  de  Timporlance  à  une 
prétendue  déviation  de  la  verticale  que  subirait  Fondée  sanguine 
par  le  roulis  ou  par  le  mouvement  de  progression,  quelle  dévia- 
tion bien  plus  marquée  ne  se  produirait-il  pas  sur  un  train  de 
wagons  pouvant  être  lancé  à  une  vitesse  de  15,  20,  25  lieues  à 
Theure  ? 

Du  reste,  quand,  accoudé  au  parapet  d*un  pont,  on  prend  le 
vertige,  en  regardant  couler  les  eaux  enflées  d'une  rivière,  peut- 
on  alléguer  des  déviations  du  jet  circulatoire  If 

En  vérité,  on  a  lieu  de  s'étonner  de  toutes  les  obscurités  hy- 
pothétiques dont  on  s*est  plu  à  envelopper  l'explication  d'un 
[^énomène ,  dont  on  a  partout  sous  les  yeux  l'occasion  de  sur- 
prendre le  mécanisme. 

Quand  on  valse  pour  la  première  fois,  il  est  rare  que  par 
suite  du  tournoiement  apparent  de  tous  les  objets  environnants, 
on  ne  prenne  pas  le  vertige  au  point  de  chanceler,  et  même  de 
tomber  avec  tendance  à  l'état  nauséeux,  c'est-à-dire  provoquant 
passagèrement  un  malaise  identique  à  celui  qu'à  bord  la  durée 
de  la  navigation,  par  une  mauvaise  mer,  entretient  plus  long- 
temps. 

Pareil  malaise  survient  encore,  quand,  pour  la  première  fois 
au  jeu  de  bague,  on  monte  sur  ces  chevaux  de  bois  qui  se  cou- 
rant toujours  après,  ne  s'atteignent  jamais  en  tournant. 

Pareil  malaise  survient  encore,  quand,  pour  la  première  fois, 
on  s'adonne  au  va-et-vient  de  l'escarpolette. 

Pareil  malaise  survient,  quand,  passant  au  gué  un  torrent 
impétueux,  on  se  laisse  fasciner  par  la  rapidité  du  courant  (Ij. 

Pareil  malaise  survient  chez  certaines  personnes,  quand  l'œil 
fixe  ou  regarde,  par  la  portière  d'une  voiture,  les  bords  de  la 

(1)  En  novembre  iS/i?,  pour  aller  da  camp  de  Sidi-Madani  k  BUdah ,  nous 
dûmes  passer  au  gué  la  Ghiffa  grossie  par  des  pluies.  A  peiue  étions-nous  au 
milieu  de  la  rivière,  que  xM.  B...,  notre  compagnon  de  route,  s^écria  : 
«  Docteur,  Je  ne  tiens  plus  à  cheval ,  la  tête  me  tourne  1  »  —  «  Prenez  la 
crinière,  et  fermez  les  yeux!  »  En  même  tempe,  nous  mettant  boite  à  botte , 
nous  le  soutînmes  par  le  bras,  ju8qa*à  Tautre  rive  oà,  on  Instant  après.  Il 
reprenait  la  rectitade  de  ses  sens. 
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échappe,  de  là  les  tendances  a  admeUre  un  miasme  spécial  pour 
les  fièvres  intermillenlcs,  un  miasme  spécial  pour  la  fièvre  jaune, 
un  miasme  spécial  pour  la  peste,  un  miasme  spécial  pour  la 
dyssenterie,  un  miasme  spécial  pour  le  mal  de  mer,  un  miasme 
spécial  pour  le  choléra.  Celte  dernière  affection,  en  particulier, 
serait  pour  certains  étiologisles  tellement  due  A  l'absorption 
d*émanations  marécageuses,  que  des  réclamations  de  priorité 
ont  déjà  été  adressées  à  l'Académie  pour  cette  hypothèse  toute 
gratuite. 

On  doit  déplorer  celte  hâte  prématurée  à  regarder  comme 
avéré  ce  qui  reste  plein  d'obscurité  ;  c'est  en  prenant  l'hypo- 
thèse pour  le  fait  démontré  qu'on  s'expose  à  mettre  l'erreur  à  la 
place  de  la  vérilé. 

Pourquoi  vouloir  formuler  avant  les  données  positives  de 
l'observation?  pourquoi  ne  pas  fouiller  au  préalable  dans  les 
influences  météorologiques,  cette  mine  féconde  vers  laquelle  de 
persévérants  efforts  doivent  converger,  et  dans  laquelle  on  ne 
saurait  trop  s'engager  profondément?  Mais  on  a  préféré  la  créa» 
tion  imaginaire  d'un  miasme  cholérique,  et  qui  plus  est,  suscep- 
tible de  se  transmettre  par  la  voie  de  l'absorption  pulmonaire» 
ajoutant  ainsi  h  la  supposition  d'un  miasme,  celle  de  la  conta* 
gion  !  double  hypothèse,  aussi  nuisible  à  la  science  dont  elle 
dévie  les  recherches,  qu'inquiétante  pour  les  populations;  car 
elle  ajoute  à  l'horreur  du  fléau  la  crainte  de  l'approche  des  cho* 
lériques. 

D'autre  part ,  voici  venir  Yozon  (1)  paraissant  devoir  devenir 
le  pivot  des  inflammations,  surtout  catarrhales  pulmonaires;  de 
sorte  que  miasme  et  ozon  résumeraient  toute  1  etiologie,  et  la 
géographie  médicale  n'aurait  plus  dès  lors  que  deux  divisions 
principales,  celle  des  maladies  miasmatiques  et  celle  des  mala* 
dies  ozoniques,  ce  qui  serait,  on  le  voit,  d'une  surprenante  sim- 
plicité, à  la  condition  de  mettre  l'hypothèse  à  la  place  de  la 
réalité. 

Nous  le  disons  avec  regret,  dédaigner  le  flambeau  de  l'étîo- 
logie,  basée  sur  la  rigoureuse  observation  des  faits  et  leur  signi- 
fication vraie,  pour  se  jeter  dans  les  invocations  surnaturelles, 
c'est  faire  reculer  la  science  jusqu'aux  ténèbres  du  moyen  âge, 

(i)  Nous  ne  contestons  pas  la  découverte  de  M.  Sdiônbein,  mais  nooi 
croyons  que  le  rôle  pathogc^néslqne  qu'on  sVsl  hâté  de  faire  jouer  à  ]*oioa 
reste  à  démontrer. 
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unifoniie,  toujours  il  est  possible  de  saisir  des  redoublements, 
par  conséquent  des  rémissions  relatives,  d'où  l'opportunité  de 
désigner  sous  le  nom  de  rémittentes  celles  (ju'on  a  voulu  con- 
sidérer comme  continues  ;  à  plus  forte  raison  celles  qu'on  a  aj)- 
pelées  pseudo-continues  rentrent  dans  les  rémittentes. 

Objecterait-on  qu'il  se  pourrait  que  les  fièvres  intermittentes 
proprement  dites  fussent  seules  produites  par  Tintoxicatioii 
paludéenne,  tandis  que  les  influences  thermo-éiectro-hygromé- 
triques,  avec  prédominance  excessive  de  l'élément  chaleur, 
produiraient  seulement  les  fièvres  des  pays  chauds?  Cette  objec- 
tion ne  serait  pas  fondée,  car  en  dehors  de  toutes  les  impossibi- 
lités que  nous  avons  posées  et  poserons  dans  le  cours  de  ce 
travail  à  la  doctrine  de  Tintoxication  miasmatique ,  elle  serait 
encore  condamnée  par  son  aveu  ou  sa  concession. 

En  effet,  même  pendant  l'endémo-épidémie,  il  y  a  plus  de  fièvres 
intermittentes  que  de  rémittentes,  en  Algérie  du  moins,  et  ce  qu'il 
y  a  surtout  de  remarquable,  c'est  que  beaucoup  de  fièvres  inter- 
mittentes simples  passent  au  type  rémittent ,  et  des  fièvres  ré- 
mittentes au  début  passent  le  plus  souvent  au  type  franchement 
intermittent,  avant  d'être  enrayées  dans  leur  marche.  De  sorte 
que  ces  fièvres  intermittentes  et  rémittentes,  empiétant  les  unes 
sur  les  autres,  passant  alternativement  d'un  type  à  l'autre,  après 
avoir  puisé  leur  parenté  dans  une  origine  commune,  démontré 
leur  identité  par  leur  transmutation  réciproque,  trouvent  en- 
core un  lien  commun  dans  la  spécificité  et  l'efficacité  bien  dé- 
montrées du  traitement  qui  leur  convient,  ce  qui  précisément 
leur  a  valu  la  dénomination  collective  de  fièvres  à  quinquina. 

Donc,  admettre  que,  dans  les  pays  chauds,  les  phénomènes 
thermo-électro-hygrométriques  avec  prédominance  excessive 
de  l'élément  chaleur  produisent  ces  fièvres,  c'est  justement  re- 
connaître ce  que  nous  nous  eflbrçons  de  démontrer.  Puis,  ces 
sources  de  l'intermittence  bien  et  dûment  constatées  dans  les 
pays  chauds,  pourrait-on  les  méconnaître  dans  les  pays  plus 
tempérés  où,  a  quelques  nuances  près  dans  leur  modalité  d'ac- 
tion et  de  résultat,  elles  n'en  sont  pas  moins  parfaitement  iden- 
tiques de  leur  nature?  Nous  reprenons  :  c'est  surtout  sous  l'in- 
fluence d'une  insolation  vive  de  l'été,  qu'on  s'expose  le  plus  à 
prendre  la  fièvre  rémittente.  De  sorte  qu'on  peut  dire,  à  une 
certaine  latitude,  la  fièvre  rémittente  étant  en  raison  de  la  pré-, 
dominance  d'action  de  l'élément  chaleur,  dans  les  phénomènes 
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ou  du  lilloral  de  l'Amérique  ,  appelée  parfois  vomito  negro.  U 
est  tellement  vrai  que  c*est  à  une  haute  température  et  à  tout 
l'ensemble  des  influences  fébrigènes  qui  en  dérivent,  qu*on  doit 
rapporter  le  développement  de  ces  fièvres ,  que  des  intoii- 
cationnistes  reconnaissent  eux-mêmes  ne  pouvoir  pas  les  attri- 
buer à  rintoxication  paludéenne. 

M.  Dutrouleau,  en  parlant  de  la  fièvre  intermittente  et  de  la 
fièvre  jaune,  et  de  leurs  rapports  étiologiques,  dit  que  l'on  n'ob- 
serve pas  toujours  où  commence  Tune  et  où  finit  l'autre.  Puis 
il  ajoute  autre  part  :  Ce  n'est  pas  à  l'infection  paludéenne  pro- 
prement dite  qu'est  due  la  fièvre  jaune,  et  il  cite  des  cas  de 
fièvres  jaunes  et  promptement  mortelles  à  Thôpilal  de  Saint- 
Pierre  à  la  Martinique,  or  <  ni  dans  celte  ville,  ni  à  une  distance 
»  assez  considérable  on  n'observe  aucune  trace  de  marais.  » 

Quelquefois,  dit  M.  Magnivié  dans  sa  thèse  sur  le  climat  de 
Fernambouc,  les  pluies  manquent  un  an  ou  deux  dans  cette 
province,  ce  qui  rend  alors  la  chaleur  brûlante,  cause  la  calci- 
nation  des  terres,  la  mort  de  la  végétation  et  produit  les  fléaux 
de  la  disette  et  des  fièvres. 

Sierra-Leone,  dit  M.  Sigaud,  situé  par  ià^  de  latitude  sud, 
sans  marais,  sans  eaux  stagnantes,  sur  un  sol  élevé  au-dessus 
du  niveau  de  la  mer,  est  fermé  par  une  chaîne  de  montagnes 
qui  encaisse  l'air  dans  un  entonnoir  pour  ainsi  dire,  de  là  con- 
stante apparition  de  maladies  graves  dans  celte  partie  de 
l'Afrique  (fièvres  rémittentes,  etc.). 

Nous  pouvons  donc  dire  que  la  forme  rémittente  est  en  raison 
de  la  prédominance  de  l'élément  chaleur  dans  l'action  des  phé- 
nomènes thermo-électro- hygrométriques  de  l'atmosphère ,  et 
que  son  summum  d'intensité  s'observe  dans  la  saison  et  les 
contrées  où  la  température  égale  ou  dépasse  la  température  du 
sang. 

Par  contre,  rapprochons-nous  des  pays  tempérés,  et  la  forme 
rémittente  allant  en  diminuant,  finira  par  céder  complètement 
la  place  à  l'intermittence.  Ce  qui  revient  à  dire  que,  dans  les 
pays  tempérés,  le  type  intermittent  est  en  raison  de  la  prédo* 
minance  de  l'élément  humidité  froide,  dans  les  influences 
thermo  électro-hygrométriques  de  l'atmosphère,  s'exerçant  dans 
certaines  limites  (1)  ;  or,  dans  un  pays  tempéré,  à  quel  mo- 

(i)  Au-dessous  de  certaines  limiies  de  rélëment  chaltur  surtout,  comme 
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dans  ce  passage  du  Dictionnaire  des  sciences  médicales^  à  Var- 
ticle  Marais  :  «  Ainsi ,  si  nous  examinons  les  affections  endé- 
miques dans  les  principales  contrées  marécageuses,  nous  ver- 
rons en  Hollande  des  fièvres  intermittentes  quartes,  tierces, 
quotidiennes,  atteindre  un  grand  nombre  de  sujets,  mais  pré- 
senter une  marche  assez  lente  et  laisser  au  médecin  le  temps  de 
les  combattre.  En  Hongrie,  ces  maladies  sont  déjà  plus  fré- 
quemment rémittentes,  et  la  dyssenterie  dite  putride  y  affecte 
une  plus  grande  quantité  d'individus.  En  Italie,  les  fièvres  pro- 
duites par  le  voisinage  des  marais  Pontins  sont  accompagnées 
d'apyrexies  très  courtes ,  et  les  symptômes  dits  ataxiques  les 
compliquent  plus  souvent.  En  Espagne,  les  accidents  plus  graves 
tels  que  les  vomissements  de  matières  noires,  la  couleur  jaune 
de  la  peau,  la  violence  du  délire,  rapprochent  les  maladies  de 
cette  contrée  de  celles  des  côtes  d'Afrique  ou  de  l'Amérique  (1) . 
Enfin,  dans  ces  deux  parties  du  monde,  les  mêmes  affections 
fébriles  s'observent,  mais  accompagnées  des  symptômes  les  plus 
violents.  » 

C'est  ce  qui  nous  autorise  à  conclure  que  la  gravité  du  carac- 
tère des  fièvres  est  en  raison  de  l'accroissement  de  l'élément 
chaleur,  dans  les  influences  thermo-électro-hygrométriques  de 
l'atmosphère. 

Tel  est  l'enchaînement  des  faits  d'observation  naturellement 
interprétés,  que  la  signification  des  faits  généraux  se  retrouve 
dans  les  faits  particuliers  et  réciproquement,  et  que  partout 
nous  pouvons  faire  l'application  ou  la  vérification  des  formules 
étiologiques  auxquelles  nous  a  conduit  Tétude  du  climat  de 
l'Algérie. 

(i)  M.  Gillkrest ,  iaspecteur  géaéral  des  hôpitaux  miliuires  britanniques , 
dans  un  mémoire  dont  M.  Londe  a  rendu  compte  à  l'Académie ,  le  i^  oc- 
tobre 1851,  établit  :  1*  qu'il  y  a  identité  entre  la  fièvre  jaune  américaine  et 
Taffection  observée  dans  le  sud-ouest  de  TEarope,  notamment  en  Espagne; 
2*  qu'elle  n'est  pas  contagieuse ,  etc. 
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propnïs  à  rôveilh;r  dans  le»  |)rinci|»uu\  organes  des  irritations, 
suivies  de  congestions...  Dès  ic  mois  de  juillet,  la  généralité 
des  maladies  affectant  le  m<>me  caractère  et  la  même  marche 
périodique,  la  constitution  médicale  s'établit... 

»  Les  lièvres  périodiques  d'Alger  se  sont  montrées  affectant 
tous  les  types. 

»  Les  plus  nombreuses,  cependant,  furent  les  rémittentes  et 
les  subintrantes  quotidiennes.  Après  elles,  les  plus  fréquentes 
ont  été  les  intermittentes  quotidiennes,  les  doubles  tierces  sou- 
vent faciles  a  confondre  ;  vinrent  ensuite  les  tierces  et  en  dernier 
lieu  les  quartes... 

»  Les  accès  purent  être  distingués  d*une  manière  tranchée 
en  deux  séries.  A  la  première  appartinrent  ceux  que  nous  ap- 
pelâmes accès  céphalalgiques  ou  céphaliques,  accès  pleuro- 
pneumoniques ,  accès  avec  gastro-bronchite,  gaslrite-aiguè , 
gastro-duodénite  ou  gastro-entéro-colite.  La  seconde  comprit 
les  accès  comateux,  les  accès  avec  congestion  pulmonaire  grave, 
enlin  les  accès  à  la  fois  cardialgiques  et  cholériques  qui  sem- 
blèrent liés  à  des  engorgements  rapides  du  foie,  de  la  rate, 
et  à  la  suite  desquels,  lorsque  la  réaction  parvint  à  s'établir, 
le  mouvement  fébrile  continu ,  une  prostration  extrême ,  un 
léger  délire ,  l'ardeur  et  la  teinte  jaune  de  la  peau ,  des  vomis- 
sements de  bile  plus  ou  moins  altérée,  constituèrent  un  en- 
semble de  symplùmes  aux(|uels  nous  conservâmes  les  déno- 
minations de  lièvre  irtéri(|ue  et  de  fièvre  cholérique  (irritations 
gastro-inti*slinales  consécutives  aux  accès  bronchites,  etc.). 
Dans  nombre  de  ces  cas ,  ces  irritations  firent  à  leur  tour 
des  organes  respiratoires  un  véritable  centre  de  fluxion,  vers 
lequel,  au  renouvellement  des  accès,  l'action  organique  exaltée 
appela  de  préférence  le  sang,  ce  qui  concourut  à  la  production 
de  congestions  toujours  fâcheuses.  Loi'sque  celles-ci  n'acqui- 
rent point  rinlensilé  des  apoplexies  pulmonaires,  elles  furent 
suivies  de  pneumonies  aiguës  ou  d'engorgements  chroniques... 
Si...  nous  passons  aux  affections  cérébrales,  nous  n'éprouve- 
rons plus  l'embarras  d'une  distinction  à  faire  entre  les  accidents 
fébriles  eux-mêmes  et  les  accidents  concomitants...  Tous,  de- 
puis la  céphalalgie  jusqu'au  coma...  furent  en  raison  du  trouble 
primitif  du  principal  centre  nerveux. 

»  La  céphalalgie  apparaissant  dans  tous  les  cas  de  fièvres 
d'accès,  avec  constante  priorité  sur  tous  les  autres  phénomènes 
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des  fièvres  d'accès,  tandis  que  les  diverses  irrilations  cérébrales, 
racludiennes  ou  gastro-inteslinales  auxquelles  on  les  a  succès- 
sivemenl  attribuées,  n*en  déterminent  plus  que  la  forme...  et 
que  sous  rinilucnce  des  accès,  il  se  produit  des  congestions  de 
divers  organes  selon  la  prédisposition. 

...  a  Bien  souvent  en  été,  disent-ils,  des  congestions  céré- 
brales apoplectiques,  et  quelquefois  en  hiver,  des  "apoplexies 
pulmobaires,  n'attestent  que  trop  qu'au  delà  d'un  certain  degré, 
l'engorgement  dans  ces  cas  est  incompatible  avec  la  vie...  » 

a  Le  trouble  du  système  nerveux,  associé  à  celui  du  système 
circulatoire,  par  son  initiative  et  ses  retours  périodiques,  justifie, 
d'une  part ,  la  dénomination  de  fièvres  d'accès  accordée  a  ces 
maladies  et  consacrée  par  l'usage;  de  l'autre,  l'espace  de  temps 
compris  entre  chacun  de  ces  accès  représente  parfaitement 
leurs  types  variés.  Il  ne  reste  donc  plus  ensuite,  pour  repro- 
duire d'autres  différences  qui  existent  entre  elles,  qu'à  signaler 
les  complications  diverses  qui  multiplient  beaucoup  les  formes 
qu'elles  peuvent  effectivement  présenter  (depuis  la  fièvre  bé- 
nigne jusqu'au  développement  inattendu  d'un  symptôme  me- 
naçant et  constituant  l'accès  pernicieux). 

Les  mêmes  observateurs  tirent  encore  de  la  thérapeutique, 
des  données  faisant  ressortir  l'extension  de  l'élément  fébrile 
dans  la  pathologie  algérienne. 

Ils  disent  à  propos  des  affections  intercurrentes  :  <  Dans  les 
pneumonies,  par  exemple,  maladies  que  le  printemps  voit 
éclore,  plus  d'une  fois  pour  prévenir  la  nécessité  d'un  nouveau 
recours  aux  saignées,  commandé  par  le  renouvellement  des 
symptômes  graves  qui  la  veille  s'étaient  entièrement  dissipés, 
il  a  fallu  administrer  le  sulfate  de  quinine,  et  son  emploi  a 
toujours  eu  le  succès  qu'on  s'en  promettait. 

»  Le  traitement  adopté  dans  les  névralgies,  quel  qu'ait  été 
leur  siège,  mérite  également  d'être  mentionné  pour  sa  simili- 
tude avec  celui  qu'aurait  pu  réclamer  une  fièvre  d'accès  ordi- 
naire. Enfin,  dans  les  fièvres  typhoïdes  qui,  dans  le  même 
espace  de  temps  ne  se  sont  jamais  présentées  à  la  fois  en  aussi 
grand  nombre  qu'en  1838,  le  sulfate  de  quinine  a  encore  été 
mis  en  usage  et,  ainsi  que  le  camphre,  il  a  toujours  paru  avan* 
tageux.  Malheureusement,  les  circonstances  les  plus  défavo- 
rables ont  influencé  sur  l'extrême  gravité  de  ces  maladies. 

»...  Dans  quelques  cas  terminés  heureusement,  elles  ont 
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En  pareil  eus,  les  aeeès  se  produisuiit  clju(|ue  jour,  le  lype 
(le  la  fièvre  est  dit  quotidien.  Il  sera  tierce  si  les  accès  ont  un 
jour  d*intervalle,  quarte  s*ils  en  ont  deux,  etc.  Il  sera  double 
quotidien  s'il  y  a  deux  accès  en  un  jour;  double  tierce,  si  les 
accès  quotidiens  diffèrent  aux  jours  pairs  et  impairs.  Enfin,  les 
accès  sont  sub-intrants  s'ils  se  rapprochent  au  point  de  se  con- 
fondre, un  subséquent  reprenant  quand  un  précédent  finit  à 
peine.  Au  contraire,  ils  sont  erratiques,  quand  ils  n'apparaissent 
qu'à  intervalles  irréguliers  et  plus  ou  moins  éloignés. 

Un  accès  complet  se  compose  des  trois  stades  :  de  froid ,  de 
chaleur  et  de  sueur. 

Les  frissons  vagues  d'abord  et  accompagnés  de  pandiculations, 
de  céphalalgie,  de  malaise,  de  courbatures,  deviennent  pro- 
gressivement plus  marqués;  on  éprouve  une  salivation  incom- 
mode et  des  nausées  souvent  suivies  de  vomissements  bilieux. 

Malgré  le  soin  qu'on  a  de  s'envelopper  de  couvertures  pe- 
santes ,  car  en  pareil  cas  la  prostration  fait  une  nécessité  de 
s'aliter,  ou  tremble  de  tous  ses  membres,  au  point  de  claquer 
des  dents;  la  respiration  est  courte,  entrecoupée  par  suite 
surtout  de  spasmes  diaphragmatiques ,  avec  épigastralgie  et 
douleurs  lombaires  quelquefois  très  vives.  La  face  est  pâle, 
crispée,  les  lèvres  livides,  les  ongles  bleuâtres,  le  pouls  petit  et 
vif,  l'accablement  à  son  comble.  Le  froid  se  continue  intense, 
souvent  pendant  plusieurs  heures,  puis  la  léte,  toujours  le  siège 
d'une  vive  douleur,  devient  brûlante;  le  pouls  de  plus  en  plus 
accéléré  se  relève,  la  chaleur  s'irradie  aux  membres  supérieurs, 
à  la  poitrine  et  gagne  successivement  jusqu'aux  extrémités 
inférieures,  la  soif  s'allume,  la  peau  brûle  d'une  chaleur  acre, 
le  pouls  dépasse  cent  par  minute,  l'agitation  est  à  son  comble  et 
peut  durer  ainsi  de  longues  heures.  Peu  à  peu  de  la  moiteur 
survient,  la  diaphorèse  s'établit,  et  la  transpiration,  toujours 
fétide,  peut  être  assez  abondante  pour  humecter  les  linges  des 
fébricitants  plusieurs  fois  renouvelés.  La  respiration,  plus  facile 
et  plus  large,  coïncide  avec  un  pouls  plus  large  et  aussi  plus 
lent;  la  céphalalgie  s'amende  et  il  s'établit  cet  état  de  calme 
relatif  qu'on  appelle  apyrexie. 

La  première  crise  ainsi  passée,  le  malade  croit  en  être  quitte 
définitivement;  mais  le  lendemain,  si  la  fièvre  est  quotidienne, 
le  surlendemain  si  elle  est  tierce,  quelquefois  exactement  à  la 
même  heure,  les  mêmes  accidents  se  renouvelleront.  Notons, 
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la  langue  est  chargée;  il  y  a  constipation,  douleurs  abdominales, 
perte  d*appéUt,  dégoût,  soif,  vive  impressionnabilité,  fatigue  des 
organes  des  sens,  notamment  de  la  vue,  de  Foule,  perceptivilé 
anormale  de  Todorat.  En  effet,  la  lumière  et  le  bruit  accablent 
et  l'on  ne  peut  supporter  les  moindres  odeurs  qu'on  perçoit,  alors 
qu'elles  échappent  aux  personnes  en  santé.  A  mesure  que  la 
chaleur  du  jour  augmente,  la  céphalalgie  augmente  aussi,  avec 
ou  sans  frissons;  les  douleurs  lombaires  sont  plus  vives,  les 
vomissements  bilieux  reparaissent,  le  pouls  s'accélère,  la  soif 
est  ardente,  la  langue  est  sèche,  la  constipation  parfois  rem- 
placée par  des  selles  diarrhéiques  ou  dyssenlériques,  l'acca- 
blement est  plus  considérable  que  la  veille,  par  l'exaspération 
de  tous  les  symptômes,  il  y  aura  délire,  fièvre  ardente,  puis 
affaissement  dans  une  diaphorèse  excessive,  suivie  d'une  rémis- 
sion de  moins  en  moins  marquée,  selon  que  les  accès  s'aggra- 
vent en  se  répétant  et  donnent  à  la  maladie  une  apparence  de 
continuité.  De  là  les  expressions  de  fièvre  pseudo-continue  et 
même  de  ffèvre  continue  dont  on  s'est  servi  pour  exprimer  les 
degrés  divers  de  la  fièvre  rémittente  dans  la  marche  qu'elle 
affecte.  Ainsi,  ce  qui  distingue  le  type  rémittent  des  types  inter- 
mittents, c'est  que  le  stade  de  froid  est  peu  marqué  ou  fait  com- 
plètement défaut,  surtout  pendant  la  canicule  ;  que  les  accès  ne 
sont  séparés  que  par  une  simple  rémission,  si  faible  parfois  que 
la  fièvre  semble  continue,  avec  prédominance  plus  fréquente 
aussi  de  symptômes  graves  sur  quelque  appareil  d'organes. 

Mais  oublier  alors  que  le  plus  souvent  l'affection  ne  se  pré- 
sente ainsi  qu'après  une  intermittence  nettement  dessinée  au 
début,  que,  d'autre  part,  le  type  rémittent  d'emblée  amendé 
passe  au  type  franchement  intermittent  ;  oublier  que,  quelle  que 
soit  la  prédominance  de  symptômes  traduits  par  tel  ou  tel  appa- 
reil d'organes,  la  maladie  n'en  est  pas  moins  dans  son  essence  une 
fièvre  d'accès,  et  doit  être  traitée  comme  telle,  ce  serait  s'expo- 
ser à  de  graves  mécomptes. 

Disons  encore  que  les  accès  de  fièvre  rémittente  débutent 
aussi  généralement  dans  la  journée  ;  mais  les  paroxysmes  arri- 
vent à  leur  summum  d'intensité  dans  la  première  moitié  de  la 
nuit. 

Les  fièvres,  selon  le  caractère  qu'elles  revêtent,  sont  bénignes 
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OU  malignes.  Dans  le  premier  cas,  les  accès  sont  réguliers,  peu 
graves,  et  s'amendent  aisément  par  une  médication  appropriée. 
Les  fièvres  malignes,  au  contraire,  sont  celles  qui ,  plus  ou 
moins  brusquement,  font  surgir  des  symptômes  faisant  craindre 
une  issue  funeste,  et  ont  été  appelées  pour  cela  fièvres  perni- 
cieuses. Les  fièvres  pernicieuses  ne  sont  donc  pas  une  troisième 
espèce  de  fièvres  à  part  des  intermittentes  ou  rémittentes  ;  car 
elles  sont  constituées  par  celles  de  ces  fièvres  qui,  à  moment 
donné,  compromettent  la  vie  du  malade.  La  fièvre  intermit- 
tente la  plus  simple,  la  plus  bénigne,  quotidienne  ou  tierce,  peut, 
d'un  instant  à  Tautre,  devenir  pernicieuse  par  la  prédominance 
d'un  ou  de  plusieurs  symptômes  graves.  Ce  sera  l'algidité ,  la 
diapborèse,  le  délire,  la  somnolence,  le  coma,  la  dyspnée,  la 
cardialgie,  la  convulsion,  la  dyssenterie,  etc.,  etc.  Le  plus  sou- 
vent,  cependant,  les  accès  pernicieux  surviennent  dans  les  cas 
de  fièvre  rémittente  qui  marche  bien  plus  rapidement  vers  la 
gravité  que  les  intermittentes  franches. 

En  résumé,  la  fièvre  pernicieuse  doit  être  définie  :  tout  accès 
faisant  craindre  prochainement  ou  amenant  une  issue  funeste. 
Il  peut  donc  y  avoir  autant  de  fièvres  pernicieuses  qu'il  y  a  de 
formes  de  fièvres,  puisque  toutes  peuvent  le  devenir. 


CHAPITRE  III. 

DE  LA   FORME   DES   FIÈVRES   D* ACCÈS. 

Nous  venons  de  dire  quels  sont  les  symptômes  généraux  qui, 
par  leur  modalité,  donnent  le  type  aux  fièvres  d'accès;  exami- 
nons actuellement  ceux  qui ,  par  leur  prédominance  ou  exagé- 
ration ,  leur  localisation  et  leur  nature,  impriment  aux  fièvres 
la  forme  d'où  dérivent  leurs  dénominations  particulières. 


S  !•«'.—  Iles  fennes  eéphalliiiieii. 

a.  Fièvre  délirante. 


Observation  L  — Jeannot,  fusilier  au  86*  de  ligne,  d'une 
forte  constitution,  fut  pris,  le  30  avril  18A6,  au  camp  de l'OuecU. 
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Ruina,  d'un  violent  accès  de  fièvre  caractérisé  par  un  malaise 
général,  des  nausées,  des  vomissements  porracés,  une  céphalal- 
gie intense ,  bientôt  suivie  de  délire  et  de  mouvements  désor- 
donnés, pouls  accéléré,  peau  chaude ,  brûlante.  Aussitôt  que 
cette  grande  agitation  fut  un  peu  calmée  et  que  le  malade  put 
boire,  nous  lui  fîmes  avaler,  dans  (!('  la  tisane,  des  pilules  de  sul- 
fate de  quinine,  dont  il  prit  à  doses  fractionnées  2  grammes 
dans  les  quarante-huit  heures.  Les  accès  furent  moindres  et 
sans  délire.  Les  jours  suivants,  il  ne  restait  que  de  la  céphalal- 
gie accompagnée  de  faiblesse ,  de  pâleur  du  faciès  et  d'inap- 
pétence. Le  7  mai,  un  nouvel  accès  reparut,  mais  simple  et  aux 
trois  stades  caractéristiques.  Un  gramme  de  sulfate  de  quinine, 
deux  jours  consécutifs  ;  la  convalescence  s'établit,  et  ce  militaire 
reprend  son  service  le  17. 

Observation  IL  —  Au  même  camp,  Privât,  du  36%  d'une 
forte  constitution,  ayant  eu  deux  accès  fébriles  au  type  tierce, 
prit,  le  9  mai,  jour  présumé  de  la  fièvre,  1  gramme  de  sulfate 
de  quinine.  Diète,  tisane  d'orge  et  de  réglisse. 

L'apyrexie  ayant  été  complète  dans  la  journée,  nous  pensions 
avoir  aflaire  à  une  fièvre  éphémère  ainsi  enrayée ,  réservant 
une  seconde  dose  de  quinine  pour  le  11,  quand  le  10  il  fut  pris 
d'une  grande  lassitude,  de  frissons,  de  vomissements  bilieux, 
d'une  violente  céphalalgie  et  de  délire  avec  vociférations  et 
mouvements  désordonnés ,  se  roulant  sous  la  tonte  sans  con- 
naissance; pouls  fréquent,  œil  brillant,  pupilles  contractées, 
salivation  abondante.  Voulant  agir  sans  retard  contre  cet  accès 
à  caractère  pernicieux,  nous  eûmes  beaucoup  de  peine,  vu  la 
tendance  au  trismus,  à  lui  faire  avaler  par  déglutition  instinc- 
tive, 1  gramme  de  sulfate  de  quinine  en  solution,  avec  addition 
de  15  gouttes  de  laudanum. 

Deux  heures  après,  le  calme  commençait  à  s'établir,  l'agita- 
tion et  le  délire  avaient  cessé,  le  pouls  restait  fréquent,  la  peau 
chaude  et  couverte  de  sueur,  la  céphalalgie  intense,  mais  le 
malade  répondait  lucidement.  Dans  la  soirée,  il  prit  encore 
10  grains  de  sulfate  de  quinine,  et  même  dose  le  lendemain 
matin.  Diète  et  hmonade;  rémission  marquée,  diaphorèse.  Du 
12  au  18,  3  grammes  de  quinine  furent  employés  pour  obtenir 
une  apyrexie  complète;  bouillons  et  limonade;  dès  lors  l'ali- 
mentation progressa  comme  la  convalescence  ;  guérison  confir- 
mée. Cet  homme  a  fait  dopui?  tm  excellent  service. 
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donc  atteint!  si  j*avais  élé  mordu  par  un  chien  je  me  croirais 
enragé  !  j'ai  envie  de  mordre  !  »  Cependant  il  n*avait  pas 
d'écume  a  la  bouche,  le  bruissement  d*une  gamelle  d'eau  que 
je  fis  transvaser  à  dessein  en  dehors  de  la  tente  ne  produisit  pas 
d'impression  marquée,  pas  plus  que  le  reflet  du  vase  plein 
exposé  au  soleil.  Les  symptômes  pr4dominants  étaient:  la  sen- 
sibilité excessive  de  la  peau  au  contact  de  l'air,  une  agitation 
pénible,  mais  lucide  et  sans  céphalalgie,  avec  yeux  brillants  et 
resserrement  des  pupilles,  aérophobie  et  pareillement  horreur 
de  toute  boisson  ;  constriction  pharyngienne  et  impossibilité  de 
déglutir;  une  vive  inquiétude  et  des  pressentiments  sinistres. 
En  face  de  cet  état  alarmant,  nous  dûmes  le  faire  transporter 
immédiatement  en  brancard  à  Blidah.  Malgré  les  ménagements 
qu'on  mit  à  le  placer  le  plus  convenablement,  malgré  sa  lucidité 
à  saisir  les  avis  qu'on  lui  donnait,  plusieurs  fois  ses  mouve- 
ments désordonnés  furent  tels  que  les  hommes  qui  le  portaient 
eurent  beaucoup  de  peine  à  le  maintenir,  surtout  au  passage  de 
la  Ghiffa.  Arrivé  à  l'hôpital,  on  crut  opportun ,  vu  son  extrême 
agitation  ,  de  lui  pratiquer  une  saignée  du  bras  qui  fut  inutile , 
comme  les  antispasmodiques  et  tous  les  soins  dont  il  fut  l'objet  ; 
il  succomba  dans  la  nuit.  L'autopsie,  avons-nous  su  (1),  ne  ré- 
véla pas  de  désordres  anatomiques  autres  que  des  traces  de 
congestions  encéphalo-méningiennes  bien  peu  marquées.  Cette 
espèce  d'hydrophobie  spontanée  a  les  plus  grandes  analogies 
avec  certains  cas  d'hystérie  caractérisée  par  des  accidents  ana- 
logues, par  des  paralysies  partielles  de  la  sensibilité,  de  la  diffi- 
culté d'avaler  et  même  des  sensations  pénibles  à  la  vue  d'objets 
brillants.  Nous  dirons  même  que  moins  le  précédent  d'une 
niorsure,  il  y  a  presque  identité  entre  ce  cas  d'hydrophobie  spon- 
tanée et  le  cas  d'hydrophobie  rabique  ci-après  que  nous  trouvons 
dans  la  Revue  médico-chirurgicale  de  Paris  (octobre  18A8), 
Observation  d'un  cas  de  rage,  dans  lequel  Vaérophobie  ou  la 

crainte  de  l'air  a  été  le  symptôme  prédominant.  —  M"*  L , 

trente  ans  ;  tiraillements  dans  les  membres  ;  chaleur  vive  au 
creux  de  l'estomac,  sensation  par  moments  d'une  boule  qui 
remonterait  du  bas-ventre  à  la  gorge  ;  diagnostic  :  affection  hys- 
térique. Infusion  de  tilleul  et  de  fleurs  d'oranger,  potion  anti- 
spasmodique opiacée. 

(I)  Par  notre  camarade  M.  Lasnler. 
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rapprochent  dt»s  accès  miiilteiils  Ictaniqucs  où  le  Irisinus,  l'opi- 
slhotonos,  remprosllioloiios  accompagnent  le  délire;  toutes 
données  pouvant  conduire  à  des  déductions  de  la  plus  haute 
importance  en  thérapeutique. 

(  11.  —  Dm  fonnes  abdominales. 

a.  Fièvre  gastrique  ou  gastro-hépatique  bilieuse. 

Il  n'est  pas  de  fièvre  d*accès  qui  ne  provoque  des  phénomènes 
sympathiques  du  côté  de  Testomac.  Tantôt  au  début  d*un  accès, 
et  c'est  le  plus  ordinairement,  il  y  a  nausées,  vomissements  de 
mucosités  le  plus  souvent  bilieuses.  Après  un  premier  accès,  il 
y  a  toujours  aussi  un  état  saburral  plus  ou  moins  prononcé,  dé- 
goût, perte  d'appétit,  épigastralgie  variable;  toutefois,  en  cer- 
tains cas,  cette  épigastralgie  est  dominante,  Testomac  manifeste 
une  irritabilité  excessive,  au  point  qu'il  rejette  tout  par  des 
vomissements  bilieux  opiniâtres,  et  (|ue  l'intolérance  qu'il  ma- 
nifeste prive  le  malade  des  boissons  et  des  médicaments  qu'il 
serait  urgent  de  lui  administrer  ;  en  pareil  cas  le  pouls  est  vif 
et  petit,  le  faciès  est  crispé,  les  angoisses  du  malade  extrêmes. 

Ce  sont  principalement  les  accès  de  fièvre  rémittente  qui  font 
prédominer  les  manifestations  gastro-hépatiques,  au  point  d'eu 
faire  le  symptôme  principal. 

Le  foie  fournit  d'abord  une  sécrétion  biliaire  abondante,  et  si 
l'excitation  de  l'organe  augmente  par  la  répétition  des  accès, 
il  ne  tarde  pas  de  manifester  l'état  congestif  de  son  tissu  par 
une  douleur  à  l'hypochondre  droit  développant  une  douleur 
sympathique  à  l'épaule  du  même  côté.  Le  plus  souvent  aussi  la 
peau  en  pareil  cas  ne  tarde  pas  de  prendre  une  teinte  subicté- 
rique,  mais  qui  n'est  pas  la  jaunisse  proprement  dite.  Si,  sous 
faction  répétée  des  accès,  la  congestion  du  foie  devient  de  plus 
en  plus  marquée ,  la  palpation  peut ,  outre  la  douleur ,  révéler 
aussi  une  augmentation  de  volume.  De  là  foriginc  de  ces  hé* 
patites,  soit  aiguës,  mais  le  plus  ordinairement  lentes  et  chro- 
niques, dont  nous  parlerons  dans  un  chapitre  spécial. 

Presque  toutes  les  fièvres  intermittentes  ou  rémittentes  se 
compliquent  de  gastricité,  le  plus  souvent  avec  prédominance 
bilieuse.  II  est  rare,  en  effet,  do  rencontrer  un  cas  de  fièvre  où 
l'embarras  gastrique  ne  se  montre  à  un  degré  variable  ;  tout  le 
monde  s*entend  sur  le  nom  de  cet  état;  il  n'en  est  pas  de  même 
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c'est  ripécacuanlm  qu'on  doit  employer  de  préférence  au  tartre 
stibiê. 

Les  symptômes  bilieux  dont  nous  venons  de  parler  et  l'ictère 
qu'on  observe  à  degrés  très  variables,  se  manifestent  le  plus 
ordinairement  comme  simples  phénomènes  d'hypersécrétion 
biliaire.  Des  ictères  se  manifestent  aussi  comme  complication 
de  fièvre  intermittente,  particulièrement  des  fièvres  récîdivées, 
mais  le  plus  généralement  la  jaunisse  idiopathiquc  accompa* 
gnée  d'embarras  gastrique  est  apyrétique  et  sans  gravité, 
c'est-à-dire  que  chez  les  malades  qui  l'ont  offerte,  nous  n'avons 
pas  élé  autorisé  à  la  rattacher  à  Hiépalite.  Le  plus  souvent 
aussi  les  vomissements  bilieux  dans  les  fièvres  se  produisent 
sans  douleur,  tension  ou  congestion  appréciable  du  foie,  sem- 
blant être  le  résultat  d'une  simple  hypersécrétion  sympathique 
de  cet  organe.  Cela  ne  veut  pas  dire  (jue  l'hépatite  ne  se  ren- 
contre souvent  dans  le  cours  de  la  lièvre  rémittente,  mais, 
particularité  à  noter,  alors  que  les  vomissements  bilieux,  de  la 
douleur  à  l'hypochondre  droit  et  à  l'épaule  correspondante,  et 
l'augmentation  de  volume  du  foie  dénotent  l'existence  d'une 
congestion  hépaticjue ,  il  n'y  a  pas  précisément  celte  ictéricie 
générale  qui  constitue  la  jaunisse  :  il  ne  se  manifeste  guère 
chez  les  fébricitants  qu'une  teinte  subicléri(|ue  du  faciès,  quel- 
quefois peu  marquée.  Dans  des  cas  plus  rares  et  plus  graves, 
les  paroxysmes  de  la  fièvre  rémittente  peuvent  exagérer  les  phé- 
nomènes congestifs  du  foie  comme  de  tout  autre  organe,  et 
produire  des  altérations  de  volume,  de  consistance,  de  couleur, 
des  abcès  môme  dans  sgn  parenchyme,  ou  d'énormes  disten- 
sions de  la  vésicule  du  foie,  en  s'accompagnant  d'une  teinte 
ictérique  générale ,  et  l'affection  offre  alors ,  sous  tous  les  rap- 
ports, de  si  grandes  analogies  avec  la  fièvre  jaune,  qu'on  peut 
conclure  à  l'identité. 

D'après  ce  (\u\  précède,  on  comprend  que  la  fièvre  gastrique 
doit  se  présenter  k  des  degrés  très  variables  d'intensité  ou  de 
complications,  selon  les  individus  et  les  conditions  où  ils  ont 
été  placés. 

Observation  de  fièvre  gastrique  légère.  —  Mademoiselle  X,, 
Âgée  de  dix-huit  ans,  d'un  tempérament  bilieux  sanguin,  bien 
réglée,  fut  prise  de  gastralgie  dans  les  premiers  jours  de  no- 
vembre 1848,  à  Bougie.  Soif,  lassitude,  douleur  épigastrique 
augmentant  à  la  moindre  pression.  Vomissements  opiujàtres  de 
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jusqu'à  quatre  heures  du  soir.  Transpiration  abondante  dans 
la  nuit. 

Le  2A  septembre,  fatigue  d*estomac,  état  saburral,  inappé- 
tence, soif,  prostration,  céphalalgie. 

Rien  d*anormat  du  côté  du  foie  ni  de  la  rate. 

1  gramme  de  sulfate  de  quinine;  infusion  de  camomiQe; 
bouillon. 

Nous  essayons  de  lire,  mais  la  céphalalgie  nous  en  empêche  ; 
bruissement  des  temporales  ;  frissons  le  soir  suivis  de  chaleur 
mordicante  ;  pouls  vite,  agitation. 

Le  25  septembre,  à  cinq  heures  du  matin,  1  gramme  de  sulfate 
de  quinine,  infusion  de  camomille,  pilule  d'opium;  faiblesse 
générale,  brisement,  langue  saburrale,  bouche  pâteuse,  dégoût. 

Diète  absolue  ;  frissons  le  soir  ;  chaleur  acre  suivie  de  moi- 
teur ,  urines  très  chargées. 

Le  26  septembre ,  même  état  que  la  veille  avec  plus  de  pro- 
stration. Diète  ;  6  décigrammes  de  sulfate  de  quinine  le  matin, 
autant  le  soir  ;  pilule  d*opium.  Pas  d'exacerbation  ;  la  nuit  est 
passable  ;  sommeil  interrompu  ;  légère  moiteur  le  matin. 

Le  27  septembre,  apyrexie;  constipation  ;  15  décigrammes  de 
calomel  en  bols  miellés  ,  camomille  et  bouillon  ;  trois  selles, 
un  peu  de  ténesme  ;  douleurs  vagues  à  l'épaule  droite  et  cepen- 
dant rien  absolument  de  sensible  du  côté  du  foie  ;  nuit  assez 
bonne. 

Le  28  septembre,  amélioration  générale  \  état  saburral  dimi- 
nué ;  deux  soupes,  eau  vineuse  sucrée. 

Le  29  septembre,  appétence  ;  deux  repas  légers  ;  nuit  excel- 
lente ;  sommeil  calme  et  réparateur. 

Le  30  septembre ,  passage  à  la  convalescence  ;  desquamation 
progressive  d^herpes  labialis. 

Observation  de  fièvre  rémittente  avec  congestion  du  foie.  — 
M.  G.,  lieutenant,  vingt-six  ans  ,  tempérament  bilieux  ,  ayant 
eu  dans  sa  jeunesse  les  fièvres  de  la  Camargue,  et  consécutive- 
ment un  engorgement  de  la  rate ,  fut  pris  de  fièvre  rémittente 
vers  le  milieu  de  juillet  1850. 

Rétabli  après  dix  jours  de  traitement  à  la  chambre,  mais  en- 
core paie  et  affaibli,  il  s'exposa  trop  tôt  aux  fatigues  du  service, 
et  le  12  août  il  eut  une  récidive.  Il  ressentit  d'abord  une  grande 
lassitude  accompagnée  de  céphalalgie,  de  chaleur,  d'agitation, 
d'insomnie.  Le  IS,  il  y  eut  un  i^eu  de  calme  dans  la  matinée. 
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pilai  Saint-Dominique ,  où  l'un  dos  médecins  militaires  les  plus 
familiarisés  avec  les  maladies  d'Afrique  et  d'Italie,  M.  Mayer, 
médecin  en  chef,  diagnostique  précisément  une  fièvre  rémit- 
tente avec  une  congestion  du  foie.  Diète  ;  infusion  de  camo- 
mille ,  frictions  avec  extrait  de  belladone  ;  légère  exacerbation 
le  soir. 

Prescription  du  17  août  :  Potion  avec  ipécacuanha  et  calo- 
mel,  2  grammes  de  chaque.  Peu  de  vomissements  ;  plusieurs 
selles  ;  légère  exacerbation  le  soir,  suivie  de  sueurs  abondantes. 
Teinte  ictérique  assez  marquée  ;  potion  éthérée. 

Le  18  août,  la  douleur  se  manifeste  à  Thypochondre  droit  qui 
est  devenu  sensible  à  la  pression  ,  en  même  temps  que  la  pal- 
pation  permet  de  constater  unc^  légère  augmentation  de  volume 
du  foie. 

Frictions  avec  extrait  de  belladone  et  ongueiit  mercuriel  en 
parties  égales.  Potion  avec  sulfate  de  quinine  1  gramme. 

Le  19  août,  pas  d'exacerbalion  le  jour  ;  sueurs  pendant  la 
nuit.  Particularité  à  noter,  le  décubitus  que  le  malade  exécu- 
tait précédemment  sur  le  coté  gauche ,  est  devenu  presque  in- 
supportable de  ce  côté ,  tandis  qu'il  a  pu  dormir  le  18  et  le  19 
couché  sur  le  côté  droit. 

Le  20  août,  pouls  souple  et  calme,  langue  plus  nette,  urines 
peu  chargées,  teinte  ictérique  complètement  dissipée,  état  du 
faciès  excellent,  dispositions  telles  que  le  malade  peut  se  livrer 
sans  fatigue  a  la  lecture. 

Infusion  de  camomille,  eau  de  Vichy,  régime  maigre. 

Du  21  au  24  août,  il  ne  reste  qu'un  peu  de  moiteur  avec 
douleur  à  l'épaule  qui,  persistant  sourde  et  incommode  ^  con- 
tinue à  réduire  le  sommeil  à  quelques  heures.  Pas  de  douleur 
à  l'hypochondre  droit  qui  est  souple,  indolent  à  la  pression. 
La  douleur  épigastrique  n'a  plus  reparu  ;  rien  du  côté  de  la 
rate;  le  teint  est  naturel.  Uégime  maigre  ,  infusion  de  camo- 
mille, pilules  de  savon  et  de  calomel. 

M.  G.  sort  le  29  août  pour  aller  en  congé  de  convalescence, 
d'où  il  est  revenu  entièrement  rétabli. 

6.  FièTfc  pernicieuse  spléoique. 

La  rate  a  une  aptitude  touie  spéciale  aux  congestions  ,  sous 
l'influence  répétée  des  accès  ;  ces  congestions,  en  certains  cas 
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caractérisée.  Ce  fait  capital  de  la  manifestation  fébrile,  précé- 
dant et  développant  la  pneumonie,  est  apparu  si  manifestei 
non  seulement  en  Algérie,  mais  dans  tant  d'autres  lieux, 
qu'une  foule  d'observateurs  éminents  ont  été  conduits  à  consi- 
dérer la  pneumonie  comme  n'étant,  dans  tous  ses  degrés  et 
dans  toutes  ses  variétés,  qu'une  foime  particulière  de  Cèvre 
rémittente  (1).  Toute  pneumonie,  en  un  mot,  serait  une  fièvre 
rémittente  avec  localisation  consécutive  sur  Tappareil  pulmo- 
naire. Cette  manière  de  voir  est  d'une  grande  portée  ;  la  ques- 
tion de  la  pneumonie  ainsi  envisagée  et  conduite  dans  ses  con- 
séquences légitimes  ,  pourrait  devenir  le  point  de  départ  d'une 
modification  marquée  dans  la  thérapeutique  des  contrées  sep- 
tentrionales 011  l'élément  fébrile,  plus  ou  moins  masqué  par  les 
symptômes  d'afiections  localisées  ,  n'attire  que  secondairement 
l'attention  (2). 

En  Algérie,  même  dans  le  cas  où  la  pneumonie  ne  parait  pas 
très  manifestement  liée  à  l'intermittence,  le  climat  commande 
d'être  réservé  sur  les  évacuations  sanguines,  surtout  à  l'époque 
de  Farrière-saison.  c  Alors,  dit  M.  Haspel,  le  traitement  anti- 
phlogistique  est  pour  le  moins  inutile  s'il  n'est  souvent  nuisible; 
le  tartre  stibié,  au  contraire,  réussit  à  merveille.  »  On  doit 
employer  concurremment  les  boissons  diaphorétiques  et  les  vé- 
sicatoires.  M.  Raymond  Faure  est  plus  explicite  en  parlant  de  ce 
qu'il  a  observe  sur  ce  point  en  Morée  :  «  J'avoue  sans  la  moindre 
hésitation,  dit-il,  avoir  été  trompé  moi-môme  par  les  symptômes 
des  fièvres  intermittentes  pernicieuses  pleurétiques  et  péripneu- 
moniques.  Je  croyais  que  la  plèvre  et  le  poumon  étaient  pris 
d'une  inflammation  franche  et  très  intense ,  je  prescrivais  la 
saignée;  je  dirai  même  que  le  sang  offrait  la  croûte  ou  cotfeniie 
inflammatoire.  Tous  les  symptômes  se  dissipaient,  la  douleur, 
le  crachement  de  sang,  la  difliculté  de  respirer  n'existant  plus, 
je  pensais  avoir  guéri  une  pleurésie  ou  une  pneumonie  aiguë; 
mais  le  retour  quelquefois  plus  terrible  des  mêmes  phénomènes 
avec  l'accès  suivant,  m'annonçait  qu'au  lieu  d'avoir  eu  à  traiter 
une  de  ces  inflammations  ordinaires,  j'avais  rencontré  une  fièvre 
intermittente  insidieuse  et  qu'il  fallait  changer  de  moyen;  car 
je  voyais  que  les  saignées  étaient  sans  résultat,  sinon  nuisibles, 

(1)  Gazette  médicale^  1853,  p.  187. 

(2)  Mentionnons  que  déjà  les  inhalations  éthérées  ont  été  dirigées  avec 
succès  contre  l'élément  nerveux  de  la  pneumonie. 
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ràlo  niiif|iieu\.  A  partir  île  ce  moment,  la  ron^-alescence  fui  as- 
surée el  la  guèrison  se  Gt  rapidement,  i 

Plus  loin,  M.  Calteloup  ajoute  :  «  Si  Ton  a  lieu  de  craindre  un 
accès  i»enii(-ieu\ ,  il  faut  tout  de  suite  porter  la  dose  [de  sulfate 
de  quininei  à  1  ou  2  granmies  dans  les  vingl-4|uatre  heures,  sans 
se  préoccuper  (faugmenler  I  iuflanmiatioii  pulmonaire,  dominée 
par  l'élément  pernicieux. i  Puis  il  termine  par  cet  avis  :  c  N'ou- 
blions pas  d*insister  sur  ce  [irécepte  indispensable  à  connaître, 
c'est  que  la  médication  antipériodique  doit  dominer  la  mé- 
thode de  traitement,  et  que  les  émissions  sanguines  ne  devront 
être  tentées  qu'avec  beaucoup  de  circonspection  et  dans  les  cas 
seulement  où  elles  seront  impérieusement  exigées  par  les  iiH 
dications  de  la  maladie  locale.  » 

Observation  II. — Fiêcre  rémittente,  congesiion  pulmonaire  (1  ». 
—  €  L...,  du  3*  léger,  eu  Afrique  depuis  dix  mois,  entre  à 
riiôpital  de  Douera  le  18  septembre,  malade  depuis  huit  jours. 

L...  est  malade  pour  la  première  fois;  il  accuse  des  accès 
venant  le  soir  sans  frissons.  Céphalalgie,  douleurs  lombaires, 
faiblesse,  anxiété;  pouls  plein,  fréquent;  peau  chaude  sudorale; 
langue  nette ,  humide  ;  diarrhée,  toux,  expectoration  difficile, 
râle  sibilant  dilTus;  Tacccs  du  soir  est  caractérisé  par  une 
dyspnée  très  forte. 

Diète;  sulfate  de  quinine,  1  graamie. 

Pas  d'accès  le  29  septembre,  fièvre  modérée.  Diète  ;  sulfate 
de  quinine,  1  gramme.  Pas  d'accès  le  soir. 

Le  30 septembre,  apyrexie,  |)lusde  toux;  convalescence  rapide. 

Sortie  le  12  octobre.  » 

Observath»'  III. —  En  novembre  1848,  à  Bougie,  M.  L...,  à 
la  suite  d'un  refroidissement,  le  corps  étant  en  sueur,  fut  pris 
de  courbatures,  de  frissons  suivis  de  chaleur  acre  a  la  peau, 
avec  céphalalgie  intense  et  rêvasseries  la  nuit. 

Le  17  novembre,  troisième  jour  où  les  symptômes  sont  des- 
sinés: vomissements  bilieux  précédés  de  frissons;  grande  gêne 
de  respiration  et  douleur  sourde  de  poitrine;  l'oppression  et  la 
congestion  pulmonaire  vont  croissant  avec  la  réaction  fébrile; 
urines  sédimeiiteuses. 

Rémission  le  18  novembre  au  malin.  Infusion  de  camomille 
substituée  à  l'infusion  de  tilleul  ;  potion  de  sulfate  de  quinine  à 

(1)  I<ar  M.  Laveran  (voy.  Mém.  de  méd.  milU.,  t.  LLI,  p.  hU). 
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peau.  Le  lendemain .  le  phénomène  se  reprodait  de  même, 
mai^  plus  intoleraUe  en^»re.  Une  potion  aolîspasaiodique  et 
des  frictions  d'extrait  de  Leiladone  ne  modifient  en  rien  le  Iroî- 
iieme  aci-ê^.  ni  le  quatrième,  qui  mettent  le  malade  a  bout  de 
patience. 

Bien  que  W  prr>céJent  d'une  syphilis  récente  nous  tint  en 
é\eil  sur  la  possibilité  d'une  céphalée  prodromique  d'accidents 
constitulionneU.  celle  céplialèe,  par  sa  localisation  partielle  et 
surtout  par  son  intermittence  bien  accentuée,  nous  détermina â 
administrer  d'abord  une  potion  â  20  grains  de  sulfate  de  qui- 
nine, trois  heures  avant  le  moment  de  l'accès. 

L*liéniirranie  revint  à  peine  marquée  et  le  malade  reposa  une 
partie  de  la  nuit.  Le  jour  suivant,  même  potion;  cessation  com- 
plète des  accès ,  qui  n'ont  pas  reparu. 

D*autres  fois  le  rhumatisme  articulaire  tend  i  masquer  la 
fièvre ,  comme  dans  les  cas  suivants. 

6.  Fièire  rémittente  rfaomatiqae. 

Observation  I.  —  Virenque,  du  36*  de  ligne,  atteint  depm's 
deux  jours  de  fièvre  rémittente,  avec  vive  réaction,  état  sabur^ 
rai  prononcé,  prend  le  11  août  une  potion  avec  huile  de  ricin, 
infusion  de  camomille  pour  boisson  :  huit  selles;  légère  rémis- 
sion ;  abondantes  sueurs.  Toutefois  les  courbatures  dont  se  plaint 
le  malade  semblent  se  porter  plus  particulièrement  sur  les  ar- 
ticulations, qui  sont  douloureuses,  surtout  s*il  les  met  en  mou- 
vement. 

Le  12  août,  1  gramme  de  sulfate  de  quinine;  potion  gom- 
mcuse  éthérée,  infusion  de  camomille  :  rémission  marquée, 
diaiiliorèse.  Bouillon  maigre  le  soir. 

Le  1S  août,  un  gramme  de  sulfate  de  quinine  :  apyrexie, 
moiteur  de  la  peau.  Bouillon  le  malin ,  panade  et  œuf  le  soir. 

Le  lA  août,  potion  de  quinquina,  limonade  citrique:  apy- 
rexie.  Panade  et  œuf. 

Le  16  août,  un  peu  de  céphalalgie.  Potion  gommeuse  éthérée; 
panade  et  œuf. 

Le  10  août,  la  convalescence  s'établit;  quart  et  œuf. 

Le  17  août,  portion  et  œufs. 

Le  18  et  le  19  août,  tout  le  régime. 

Le  20  août,  sortie. 

Observation  II.  -  Perret,  du  S6'  de  ligne,  au  troisième  jour 
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comme  un  type  parfait  du  mode  d*aclion  de  ce  médicament. 

»  Le  sujet  est  un  cocher,  âgé  de  trente  ans,  entré  le  12  février 
1853  dans  la  salle  Sain  (-François,  21.  II  est  petit,  d'assez  bonne 
constitution;  il  fut  atteint,  il  y  a  huit  ans,  d'un  rhumatisme 
articulaire  aigu,  qui  fut  traité  par  les  émissions  sanguines,  et 
disparut  en  quinze  jours  sans  laisser  de  traces,  ni  du  côté  du 
cœur,  ni  du  côté  des  articulations. 

»  Cet  homme  fut  pris  il  y  a  cinq  jours,  sans  cause  appréciable, 
de  frissons  irréguliers^  de  malaise^  de  roideur,  et  bientôt  de 
douleurs  dans  les  articulations.  A  son  entrée,  les  deux  genoux 
étaient  tuméfiés  et  oITraient  une  légère  fluctuation  ;  lumbago 
intense  ;  douleur  sans  tuméfaction  au  coude  et  à  l'épaule  droite; 
pouls  à  120  pulsations;  le  premier  bruit  du  cœur  manque  de 
netteté,  mais  ne  s'accompagne  pas  de  bruit  de  souffle. 

1  Le  13  février,  on  donne  le  sulfate  de  quinine  à  la  dose  de 
2  grammes,  et  dès  le  lendemain  le  lumbago  a  disparu;  la  iuroé« 
faction  des  genoux  est  diminuée,  mais  les  articulations  du 
membre  supérieur  droit  sont  prises  de  l'épaule  aux  phalanges, 
qui  sont  tuméfiées  et  tr^s  douloureuses  à  la  pression;  les  sueurs 
sont  moins  abondantes  et  le  pouls  ne  donne  plus  que  8&  pulsa- 
tions. Le  sulfate  de  quinine  est  continué  à  la  même  dose,  et  le 
16  février  le  pouls  est  à  70;  les  articulations  sont  moins  tu- 
méfiées et  bien  moins  douloureuses;  pas  de  bourdonnenunis 
d'oreilles^  inappétence  et  soif  moins  vive. 

B  La  dose  de  sulfate  de  quinine  est  diminuée  à  1  gramme. 

»  Le  16  et  le  17  février,  sous  >on  influence,  le  pouls  continue 
à  se  ralentir  :  il  tomI)e  à  60,  puis  à  48  ;  les  articulations  sont 
presque  libres ,  et  le  18  la  guérison  est  complète.  Un  bain  de 
vapeurs  dissipe  la  légère  roideur  qui  persistait  dans  quelques  ar- 
ticulations ;  le  pouls  est  à  66  et  les  battements  du  cœur  ne 
s'accompagnent  d'aucun  bruit  de  souille.  Le  malade  sort  de 
l'hôpital;  le  traitement  a  duré  six  jours.  Ainsi,  sans  que  le 
malade  ait  éprouvé  ni  vertiges,  ni  bourdonnements  d'oreilles, 
le  pouls  a  diminué  de  fréquence  dès  le  premier  jour  qui  a  suivi 
l'administration  du  sulfate  de  quinine,  et  est  tombé  successive- 
ment de  120  pulsations,  a  70, 60  et  A8.Ce  n'est  que  le  deuxième 
jour  que  les  douleurs  articulaires  ont  commencé  à  disparaître, 
alors  que  l'action  hy pos  tbénisan  te  (sic)  du  sulfate  de  quinine  s'était 
déjà  manifestée  depuis  longtemps  ;  mais,  a  partir  de  ce  moment» 
la  maladie  a  marché  vers  la  guérison,  franchement  et  avec  une 
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tcur  d*r>loiimc ,  état  sahurrni  ;  pouls  cephalique ,  vive  céphal- 
algie. Diète  ,  tisane  d'orire. 

Le  9  mai ,  diète  ;  1  gramme  de  sulfate  de  quinine ,  tisane 
d'orge.  Quelques  frissons  suivis  d*une  diaphorèse  très  abondante. 

.Le  10  et  le  11  mai,  eamomille  et  sulfate  de  quinine  a  5  dé- 
cigrammes.  Amendement  de  Tétat  fébrile  ;  persistance  de  Télat 
sudoral. 

Le  12  mai,  la  peau,  qui  reste  moite,  se  couvre  de  petites  pla- 
ques rouges.  Infusion  de  tilleul. 

Le  43  mai,  on  reconnaît  manifestement  des  pustules  ombili- 
quées  varioliques.  . 

Le  1&  mai ,  la  variole  est  en  plein  développement  et  à  mar- 
che régulière. 

Le  20  mai,  les  pustules  de  la  face  commencent  à  dessécher  ; 
rétat  général  est  très  satisfaisant. 

Dès  ce  moment ,  la  desquamation  se  continue  progressive- 
ment. Guérison  rapide.  » 

Les  Gèvres  éruplives  au  début  sinmlent  les  lièvres  d* accès,  à 
s*y  méprendre.  Rien  d'ordinaire  ne  ressemble  surtout  à  une 
fièvre  rémittente  comme  Tinvasion  de  la  variole.  La  fièvre  pro- 
dromique  est  si  intense,  les  symptômes  cérébraux  si  graves, 
qu'on  peut  croire  a  l'impérieuse  obligation  de  les  combattre 
par  les  évacuations  sanguines ,  qui  cependant  ne  les  amendent 
en  rien.  Dès  lors ,  la  gravité  de  la  variole  conflnente  va  crois- 
sant, le  délire  survient,  et  les  malades  succombent  dans  Tétat 
comateux  ou  typhoïde. 

Kous  avons  vu  pareil  cas ,  notamment  à  Rlidah.  Dans  le  cas 
ci-dessus,  nous  avons  eu  d'abord  une  intermittence  quotidieime 
avec  diaphorèse  pour  symptômes  prédominants.  L'indication 
de  Tantipériodique  nous  ayant  paru  nettement  exprimée  ,  son 
emploi  a  amendé  l'état  fébrile.  Ensuite,  vers  le  cinquième 
jour,  est  survenue  inopinément  une  éruption  variolique  qui  a 
suivi  des  évolutions  régulières  et  rapides.  Résultat  d'autant 
plus  remarquable,  que  nous  étions  campés  au  milieu  de  la  val- 
lée du  Chélif,  nos  malades  n'ayant  d'autre  abri  que  la  tente 
contre  les  ardeurs  du  soleil  et  les  fraîcheurs  des  nuits.  Ce 
résultat  en  face  de  la  gravité  excessive  de  la  variole,  soit 
abandonnée  à  son  cours,  soit  surtout  traitée  par  les  évacua- 
tions sanguines ,  nous  conduit  naturellement  à  nous  demander 
s'il  n'y  aurait^  pas  indication  formelle  à  diriger,  contre  tout 
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S  II.  —  FièTre  pétéchiAle. 

Entre  tous  les  épiphéiiomènes  des  fièvres  rémillentes,  les 
pétéchies  sont  les  plus  graves ,  car  elles  se  lient  à  peu  près 
exclusivement  a  l'apparition  d'accès  pernicieux  à  masque  ty- 
phoïde, dans  les  fièvres  rémittentes  gastriques,  qu'on  pourrait 
appeler  ataxo-adynamiques ,  vu  l'intensité  et  la  rapidité  désor- 
donnée des  paroxysmes,  ou  mieux  pétéchiales ,  de  l'éruption 
dont  elles  se. compliquent. 

Cette  éruption  qui  apparaît  plus  particulièrement  aux  mem- 
bres inférieurs  et  à  l'abdomen ,  est  d'un  pronostic  presque  tou- 
jours fâcheux.  Les  pétéchies  se  développent  en  effet,  alors  que 
l'affection  a  fait  des  progrès  inquiétants  et  qu'à  des  rémissions 
peu  marquées  succèdent  les  paroxysmes  avec  délire,  coma  vigil, 
soubresauts  des  tendons,  sueurs  visqueuses,  altération  profonde 
du  faciès,  fuliginosités  de  la  bouche  et  pulvérulence  des  narines; 
de  sorte  qu'on  croirait  avoir  affaire  à  une  fièvre  typhoïde  à  son 
summum  d'intensité.  On  ne  doit  pas  perdre  de  vue  la  nature 
rémittente  pernicieuse  de  l'affection,  afin  de  ne  pas  oublier  que 
la  seule  ressource  qui  puisse  rester  est  dans  l'emploi  du  quin- 
quina uni  à  l'opium  et  au  camphre. 

La  fièvre  pétéchiale  débute  presque  toujours  sous  le  type 
rémittent.  A  l'inappétence  et  au  dégoiil  qu'occasionne  l'em- 
barras gastrique,  aux  courbatures  avec  pandiculations ,  se  joi- 
gnent bientôt,  avec  ou  sans  frissons  préalables,  la  céphalalgie, 
l'accélération  du  pouls,  une  vive  chaleur,  des  vomissements  bi- 
lieux ,  une  grande  agitation  et  des  sueurs.  Quelquefois  au 
deuxième  et  au  troisième  jour  des  accès,  il  survient  à  la  peau  de 
petites  taches  circulaires  ou  ovales  semblables  à  des  piqûres  de 
puce,  à  bords  nets  et  frangés ,  le  plus  souvent  rougeàtres,  vio- 
lacés, noirâtres  même,  l'épiderme  pouvant  parfois  se  soulever 
en  forme  de  petites  phlyctènes  ou  de  pustules.  L'éruption  va 
disparaissant  par  rétrocession,  rarement  par  desquamation  dans 
les  cas  bien  rares  où  une  issue  funeste  n'emporte  pas  le  ma- 
lade. 

Presque  toujours ,  en  effet,  les  paroxysmes  se  répétant ,  aug- 
mentant d'intensité  et  de  durée ,  tout  l'organisme  est  en  proie 
à  une  agitation  nerveuse  désordonnée,  qui  a  fait  désigner  cette 
afiectioQ  »  par  certains  auteurs,  sous  le  nom  de  /Ut^re  nerveuse. 
Les  lèvres  sont  noirâtres  et  fendillées ,  les  conjonctives  s'injeo- 
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lent;  il  y  a  épistaxis ,  les  gencives  saigneiil;  la  langue  est  sa- 
burrale,  sèche ,  il  y  a  constipation  ou  diarrhée  bilieuse  ou  san- 
guinolente ,  stupeur,  rêvasseries,  délire  ou  état  soporeux , 
carphologie,  pouls  iiliforme,  puis  s'éteignant  tout  à  fait. 

L*autopsie  révèle  le  plus  souvent  des  altérations  complexes  : 
ce  sont  des  injections  des  méninges,  des  épanchements  séreux 
dans  les  ventricules  ou  sous  les  enveloppes  cérébro-spinales;  des 
congestions  du  foie,  des  rougeurs  intestinales  plus  ou  moins 
étendues;  des  ramollissements  variables  de  la  muqueuse  gastro- 
intestinale, plus  rarement  des  ulcérations,  quelquefois  des  pla- 
ques gangreneuses  :  toutes  altérations  où  Tengorgement  sanieux 
et  le  ramollissement  révèlent  la  tendance  générale,  sous  Tin- 
iluence  des  désordres  nerveux ,  à  la  décomposition  des  fluides 
et  des  tissus  de  Téconomie. 

^  Nous  venons  de  dérouler  ce  qui  i^e  passe  quand  la  fièvre  pé- 
téchiale  arrive  à  ses  dernières  consé([uences,  mais  il  y  a  des 
degrés  intermédiaires  dont  on  triomphe  au  début  par  une 
médication  appropriée. 

L'observation  ci-après,  sous  le  titre  de  fièvre  continue^  par 
M.  Laveran,  en  est  une  preuve  évidente  (1). 

c  V...,  du  lA*de  ligne,  âgé  de  vingt-quatre  ans,  entre  a  l'hô- 
pital a  Douera  le  5  octobre,  accusant  deux  jours  de  fièvre. 

Céphalalgie  ,  stupeur  ;  réponses  incohérentes  ,  agitation  ; 
pétéchies  nombreuses ,  langue  rouge ,  ventre  souple  ;  selles 
liquides  ;  peau  chaude  sudorale  ;  pouls  fréquent ,  peu  déve- 
loppé. Diète  ;  sulfate  de  quinine,  1  gramme.  Délire,  agitation 
pendant  la  nuit. 

Le  16  octobre,  même  état.  Diète;  sulfate  de  quinine, 
1  gramme,  avec  opium  0,06.  Le  soir,  même  état,  même  pres- 
cription. Sommeil  la  nuit. 

Le  17  octobre ,  somnolence  ;  réponse  aux  questions  ,  langue 
nette ,  pouls  régulier.  Sulfate  de  quinine,  1  gramme.  Gonva» 
lescenre  franche.» 

Un  cas  moins  heureux  est  celui  de  la  33*  observation  du  même 
auteur,  sous  le  titre  de  fièvre  amtinue  pernicieuse. 

a  M. ..,  du  A8*,  âgé  de  vingt-trois  ans,  d'une  constitution  forte» 
en  Afrique  depuis  un  an,  entré  à  l'hôpital  de  Douera  le  81  octiH 
bre,  maUide  depuis  huit  fours. 

(i)  Voyei  Mém.  ds  méi.  milit.t  UUl,p.b^ 


220  FIÈVRE    A    M\SQI'R   TYPHOÏDE. 

Faiblesse  ,  pléchies  ,  peau  chaude  et  sèche  ;  pouls  fréquent, 
dur  ;  stupeur  ;  langue  rouge,  visqueuse  ;  douleur  a  Tépigastre  ; 
ventre  aflaissé ,  ténesnie  ,  selles  sanguines.  Diète  ;  sulfate  de 
quinine,  1  gramme. 

Le  1''  novembre,  faiblesse  plus  marquée ,  découragement  ; 
hémorrhagre  buccale ,  langue  sèche ,  fuligineuse.  Mort  à  dix 
heures  du  soir. 

Nécropsie.  —  .  .Estomac....  sa  muqueuse  offre  des  conges- 
tions poinlillées  très  étendues. 

L'intestin  grêle  n'offre  que  des  rougeurs  disséminées  sans 
altérations  des  follicules. 

Cœcum,  ulcérations  rondes ,  taillées  a  pic  et  recouvertes  de 
fausses  membranes  jaunes,  sèches  et  comme  réticulées. 

Le  foie  est  jaune,  la  bile  jaune,  aqueuse;  la  rate  est  très  ro* 
lumineuse  et  ramollie.  » 

S  m.  —  Fièvre  *  masqae  t7plitfl4e. 


Le  masque  typhoïde  s'observe  plus  fréquemment  encore  chez 
les  malades  lentement  minés  par  les  affections  de  la  saison 
endémo-épidémique,  etqui,  souffreteux,  épuisés,  sont  surpris 
par  les  froids  humides  de  l'hiver,  contre  les  funestes  influences 
duquel  ils  sont  impuissants  a  réagir. 

€  Alors,  aux  fièvres  ardentes,  aux  fièvres  bilieuses,  ont  succédé 
insensiblement,  dit  M.  Haspel,  ces  fièvres  de  mauvaise  nature 
si  bien  décrites  par  Pringle  en  Hollande,  et  qui  conservent,  sous 
le  masque  des  fièvres  dites  improprement  typhoïdes,  quelques 
uns  des  caractères  originels  des  fièvres  intermittentes. 

»  L'affection  typhoïde  est  alors  comme  une  sorte  de  greffe 
étrangère  entée  sur  un  tronc  indigène. 

»  Toutes  les  maladies  de  celte  époque,  même  celles  qui  ap« 
partiennent  au  service  chirurgical,  présentent  des  caractères 
analogues,  quoiqu'à  un  moindre  degré. 

»  La  convalescence  est  lente,  pénible,  douloureuse,  le  scorbut 
et  la  gangrène  viennent  bien  souvent  encore  ajouter  ace  tableau. 

»  En  certains  cas,  l'affection  typhoïde,  précédée  de  fièvre  in- 
termittente, offre  au  début  une  marche  très  aiguë  :  on  pourrait 
l'appeler  fièvre  intermittente  pernicieuse  typhoïde.  »  (Ces  cas 
sont  les  mêmes  que  ceux  dont  nous  avons  parlé  sous  le  titre  de 
fièvre  péléchttde.) 

c  Ces  fièvres  à  formes  typhoïdes  variables  dans  leurs  sym« 


i 
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N  DUrrbéet  Inaonmie, 

i  soubresauts  des  ten- 
dons ;  fuligtaiosHés 
aux  nannes,  ocure 

pelions  gorameuscs  élhérées.  -  Panade.  .  i  â^lS^îonterS 

1  membre  pelvien  gan- 
/'  che.— Accès  le  23. 

Le  2û ,  20  grains  de  sulfate  de  quinine ,  potion  j  A«»-p-u 
gommense  éthérée  opiacée ,  eau  gommeuse.  J    P' 

Du  25  au  30 ,  potions  de  quina ,  eau  gommeuse 

et  limonade  citrique.  —  De  la  panade,  *«(  .  . 

régime  est  porté  au  quart  et  œuf;  quart  de  |    ^^ 
vin  blanc / 

Le  1*'  décembre,  quart  de  portion;  régime  mai-\ 

gre ,  vin  blanc ,  eau  ferrugineuse  acidulé.  .  f  Convalescence    firan- 
Du  10  au  19 ,  même  boisson  ;  tout  le  régime.  •  •  •  (     cbe. 
Le  20 ,  sortie / 

S  IV.  —  Fièvre  typhoïde. 

Dans  un  travail  plus  récent  que  celui  dont  nous  avons  cité 
plus  haut  des  fragments,  M.  Haspel  dit  encore,  en  parlant  deç 
fièvres  de  la  saison  chaude  devenant  continues  (i)  :  c  Le  frisson 
initial  n'est  plus  perçu;  c'est  une  chaleur  continue,  sèche, 
brûlante,  accompagnée  d'anxiété,  d*oppres:>ion ,  de  douleurs 
d'estomac,  de  délire,  d'un  pouls  exaspéré  en  force  et  en  fré- 
quence. Nous  ne  pouvions  plus  surprendre,  comme  dans  les 
mois  précédents,  ce  douhle  mouvement  périodique  d'exaltation 
et  d'affaissement.  Après  plusieurs  jours,  la  langue  se  sèche,  les 
gencives  se  couvrent  de  fuliginosités  ;  il  y  a  prostration,  de  la 
stupeur;  enfin  une  teinte  prononcée  de  dothiénentérie  :  on  croi- 
rait avoir  afldire  aune  fièvre  typhoïde,  si  l'on  ne  voyait  en  même 
temps  cette  afifection  s'amender  ou  disparaître  complètement, 
sous  l'influence  d'une  forte  dose  de  sulfate  de  quinine  unie  aux 
évacuants.  > 

Il  y  a  lieu  de  se  demander  ici  :  Le  traitement  qu'il  convient 
d'employer  contre  ces  lièvres  continues  à  forme  typhoïde  ne 
serait-il  pas  aussi  celui  qui  pourrait  convenir  aux  fièvres  tyr 
pholdes  proprement  dites,  c'est-à-dire  celles  dont  la  continuité 
efface  l'intermittence,  et  qui  produisent  presque  constamment 
des  ulcérations  intestinales  caractéristiques?  Les  tentatives  di- 
rigées de  ce  côté,  il  est  vrai,  n'ont  pas  toujours  été  fructueuses, 

(1)  Voy.  Mém.  de  méd.  tniliU,  U  VIU»  S«  série. 
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cation  du  sulfate  de  quinine,  et  raiïection  suit  son  cours  désas- 
treux. On  éprouverait  probablement  moins  de  revers  en  trai- 
tant toute  fièvre  typboîdc  nu  début  comme  on  traite  toute 
fièvre  rémiUente  grave,  et  secondant  Faction  du  sulfate  de 
quinine,  surtout  par  Tusage  prolongé  de  la  décoction  de  quin- 
quina. 

En  môme  temps,  préférer  la  limonade  citrique  pour  boisson 
et  riiuile  de  ricin  comme  laxatif. 

Observation  I  (de  M.  Laveranj.  —  Gastro-entérile  typhoïde ^ 
forme  aiarique.  —  c  L...,  quatre  jours  de  maladie  ;  faiblesse , 
céphalalgie,  insomnie,  ogitation;  langue  muqueuse,  rouge,  poin- 
tillée;  météorisme,  gargouillement  dans  la  fosse  iliaque  droite; 
plusieurs  selles  liquides  pondant  les  vingt-quatre  heures  ;  pouls 
peu  développé,  fréquent  ;  peau  chaude  et  sèche.  Diète,  une 
saignée,  30  sangsues  sur  Tabdomen. 

Le  8 ,  insomnie ,  pas  de  couenne  au  sang ,  céphalalgie  domi- 
nante. Diète,  30  sangsues  au  front.  A  quatre  heures,  hémorrhagic 
bucco-gcngivale  abondante,  faiblesse,  i>eau  froide  ;  anxiété  la 
nuit,  agitation,  délire  bruyant. 

Le  &  ,  pas  de  réponse  aux  questions ,  agitation ,  mouvements 
automatiques;  langue  sèche,  fuligineuse;  météorisme;  pouls  fré- 
quent, dur;  peau  chaude.  20  sangsues  aux  apophyses  mas- 
toîdes. 

Le  5,  aggravation,  soubresauts  des  tendons. 

Les  8,  9  et  10,  môme  état. 

Le  11,  parotidite  a  gauche,  éruption  confluente  de  furoncles; 
la  peau  a  perdu  sa  sécheresse. 

Parotidite  suppurée,  escarre  au  sacrum. 

Mort  le  17. 

Nécropsie.  —  Deux  plaques  rouges  pointillées  à  Testomac; 
six  dans  l'iléon  avec  rougeurs  arborisées  et  élevures  rouges  ;  le 
cœcum  d*une  teinte  grise  avec  rougeurs  arborisées;  le  côlon  a 
la  môme  coloration  ;  vers  sa  partie  inférieure  existent  plusieurs 
élévations  marquées  d'un  pointillé  noir  à  leur  centre.  » 

Observation  II.  — Entérite  typhoïde^  forme  adynamique.  — 
<  U...,  2\i  juin,  diète,  saignée.  Le  sang  tiré  de  la  veine,  dit 
M.  Laveran,  est  sans  traces  de  couenne;  insomnie. 

Le  SO  juin,  peau  sèche  et  chaude;  pouls  dur,  très  fréquent; 
stupeur  plus  marquée.  Diète ,  une  saignée. 

Le  1"  juillet,  toux  légère,  râle  sibilant,  somnolenco. 
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dienne;  le  ceneau  est  consistant.  Le  coeur  est  très  petit  et 

contient  à  droite  du  sang  liquide.  Les  poumons,  blancs  à  leur 
partie  antérieure ,  ofTrenl  en -arrière  des  membranes  noires  sur 
on  fond  rouge  ;  leur  coupe  est  humide  et  laisse  voir  plusieurs 
lobules  où  le  tissu  est  hépatisé  (pneumonie  lobulaire);  les  bron- 
ches sont  rouges.  Le  péritoine  est  vide,  înGltré  de  sérosité  rou- 
geàtre  ,  coloré  sur  le  gros  intestin  par  des  plaques  grises  ;  la 
membrane  muqueuse  de  l'estomac  est  d*un  gris  pâle,  elle  est 
amincie  et  ramollie  dans  la  portion  pylorique;  coloration 
rouge  brun  uniforme  du  quart  inférieur  do  Tinteslin  grêle , 
aspect  pulpeux  de  la  tunique  muqueuse;  le  long  du  bord  libre 
«listent  quatre  plaques  ulcérées  au  fond  desquelles  se  montre 
une  substance  sèche  (plaques  dures).  Le  coBCum  et  le  côlon  sont 
colorés  en  gris  noir,  et  criblés  d'ulcérations  rondes  et  lisses;  la 
membrane  muqueuse  est  au  pourtour  tuméfiée  et  les  tuniques 
sous-jacentes  sont  épaissies;  les  ganglions  mésentériques  et 
mésocoliques  sont  tuméfiés,  rouge  brun.  La  rate  est  rouge, 
très  molle  ;  le  foie,  jaune,  est  sec  ;  la  vésicule  biliaire  vide  ;  la 
glande  parotide  est  détruite,  de  telle  sorte  que  les  filets  du  nerf 
facial  sont  comme  disséqués.  » 

Observation  IV.  —  Enfin,  tant  sous  le  rapport  de  la  sym- 
ptomalologie  que  du  traitement,  nous  soumettons  a  toute  la  mé- 
ditation du  lecteur  la  37*  observation  de  M.  Laveran,  ayant  pour 
titre  :  Fièvre  pernicieuse  continue;  douleur  abdominaU,  syncopes. 
-<-c  F...,  du  1&*  d'artillerie,  âgé  de  vingt-quatre  ans,  en  Afrique 
depuis  trois  ans,  entre  à  l'hôpital  du  Dey  le  25  juillet,  accusant 
des  vomissements,  de  la  diarrhée;  douleurs  générales,  faiblesse 
très  grande,  peau  couverte  de  sueur,  pouls  petit,  déprimé  ;  al- 
tération profonde  des  traits  de  la  face,  épistaxis,  langue  mu- 
queuse, selles  liquides  involontaires.  Le  soir,  douleur  alnlomî- 
nale  très  forte  augmentant  par  le  plus  léger  contact,  fuligo  des 
gencives.  Diète,  30  sangsues;  sulfate  de  quinine.  1  gramme. 

Le  26  juillet,  même  état,  même  médication. 
.  Le  27  juillet,  amélioration. 

Le  80  juillet,  éruption  très  contluente  de  sudamina  ;  con- 
valescence rapide. 

Le  17  août,  F...  était  à  la  veille  de  sortir  de  l'hôpital,  lors- 
qu'il fut  pris  tout  à  coup  de  fatigue  et  de  céphalalgie.  11  avait 
la  face  altérée,  cadavéreuse;  yeux  ternes,  voix  llùtée,  syn- 
capes  répétées ,  peau  froide  ;  pouls  large ,  mou  y  dépressible  ; 
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Bien  plus,  dernièrement  M.  Lecomte  adressait  à  rAcadémie 
de  médecine  un  mémoire  ayant  pour  objet  de  démontrer  c  les 
résultats  du  sulfate  de  quinine  à  doses  élevées,  dans  tous  les 
cas  de  fièvre  typhoïde.  » 

Enfin ,  dans  le  compte  rendu  de  l'Académie  de  médecine 
(séance  du  9  août  1853),  il  est  fait  mention  d'un  mémoire  de 
BI.  Desvouves,  dont  l'objet  principal  est  de  faire  connaître  les 
heureux  résultats  qu'il  a  obtenus  du  sulfate  de  quinine  dans  le 
traitement  de  la  fièvre  typhoïde,  et  l'auteur  se  croit  en  mesure 
de  prouver  : 

l""  Que  le  sidfate  de  quinine  est  le  spécifique  certain  de  la 
fièvre  dite  typhoïde; 

2*  Que  par  son  emploi  seul  elle  est  enrayée  et  guérie  ; 

3«  Que  la  durée  du  traitement  ne  doit  pas  excéder  douze 
jours; 

4®  Que  la  convalescence  est  très  rapide. 

Est-ce  à  dire  pour  cela  qu'il  faille  s'exagérer  l'efficacité  de 
ce  médicament  au  point  de  croire  triompher  toujours  de  la  py- 
rexie?  N'oublions  jamais  que,  quelles  que  soient  les  ressources 
thérapeutiques  et  l'intelligence  présidant  à  leur  emploi ,  il  est 
des  états  morbides  trop  souvent  entièrement  au-dessus  des  res- 
sources de  l'art,  notamment  dans  les  affections  typhoïdes. 


CHAPITRE  V. 

DE   LÀ   CACHEXIE   FÉBRILE  ET   DES   ACCIDENTS   NERVEUX 

CONSÉCUTIFS. 

$  !•'.  —  Cachexie  fébHle. 

Il  arrive  qu'après  de  nombreuses  récidives  de  fièvres,  surtout 
chez  les  individus  placés  en  de  fâcheuses  conditions,  et  restant 
en  permanence  dans  des  lieux  bas,  dans  les  plaines  encaissées, 
l'appauvrissement  du  sang  est  porté  jusqu'à  l'anémie  albumi- 
nurique,  prédisposant  presque  toujours  aux  hydropisies.  Le 
système  nerveux ,  profondément  ébranlé ,  laisse  languir  toutes 
les  fonctions  :  il  y  a  pâleur  et  bouffissure  de  la  face,  les  viscères 
abdominaux  s'engorgent  ;  la  rate,  le  foie  notamment,  acquièrent 
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par  l'altération  de  la  voix,  qui  est  mourante  et  voilée.  La  déU- 
lité  à  la  suite  des  fièvres  peut  être  aussi  poussée  au  point  de 
rendre  la  démarche  des  convalescenls  chancelante  avec  mou- 
vements désordonnés  et  choréiques.  C'est  un  commencement  de 
paralysie  générale,  s*accompagnant  de  faiblesse  de  l'intellect, 
parfois  même  de  troubles  de  l'intelligence  à  degrés  variables^ 
jusqu'à  l'aliénation  mentale. 

Dans  certains  cas,  outre  les  diverses  névralgies,  un  accident 
local  existe  ou  prédomine.  On  a  signalé  l'embarras  de  la  parole, 
l'affaiblissement  de  la  vue  el  l'amblyopie,  arrivant  quelquefois 
jusqu'à  l'amaurose;  des  paralysies  locales,  des  hémiplégies,  des 
paraplégies,  à  la  suite  des  accès  apoplectiformes;  l'insensibilité, 
la  paralysie  générale  par  congestion  dans  les  accès  comateux. 
On  a  voulu  rejeter  une  partie  des  accidents  sur  des  doses  trop 
élevées  de  sulfate  de  quinine ,  l'objection  tombe  d'elle-même 
quand  on  observe  ces  accidents  chez  les  malades  qui  sont 
restés  privés  de  médicament.  La  véritable  cause  en  est  dans  le 
trouble  profond  de  l'innervation ,  et  ce  trouble,  qui  a  sa  prin- 
cipale source  dans  l'état  fébrile,  est  augmenté  par  les  antiphlo- 
gistiques. 

S...,  dont  l'observation  est  relatée  par  M.  Ouradou  (1),  at- 
teint, à  la  suite  de  fièvre ,  d'affaiblissement  de  la  vue  et  de 
symptômes  de  paralysie,  est  traité  par  les  antiphlogisUques  et 
les  révulsifs  :  aggravation. 

L...,  atteint  de  fièvre  rémittente  (9  juillet  183&);  saignée, 
2à  grains  de  sulfate  de  quinine.  Convalescence  pénible,  trem- 
blement nerveux  des  membres  supérieurs ,  paralysie  complète 
du  bras  droit  :  vésicatoire,  sulfate  de  quinine,  opium,  éther. 
.  La  paralysie  gagne  le  bras  gauche,  puis  les  extrémités  infé- 
rieures et  devient  générale.  Mort  le  3  août. 

Injection  de  la  moelle,  ramollissement  de  6  à  8  lignes  au  ni- 
veau des  dernières  vertèbres  dorsales. 

Gaudron  ,  faiblesse  des  extrémités  inférieures  et  tremblement 
choréique,  suite  de  fièvre  intermittente  traitée  par  les  anti- 
phlogisUques et  le  sulfate  de  quinine.  <  Les  mouvements  des 
bras,  dit  M.  Ouradou,  étaient  si  mal  assurés,  que  lorsqu'il 
portait  à  sa  bouche  ui>e  cuillerée  de  bouillon ,  il  en  répandait 

(1)  Des  aceidenis  de  paralysie^  suite  de  fièvre  irUermittenU ,  thèse. 
Paris,  1S51. 
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jeunes  et  forts,  les  vaisseaux  veineux  sont  plus  ou  moins  gorgés 
de  sang  noir. 

C'est  ce  qui  a  fuit  dire  sur  ce  point  ù  M.  Petibon  :  «  Je  crois 
que  les  congestions,  en  prenant  ce  mot  dans  son  acception  It 
plus  large ,  qu'on  trouve  après  la  mort  par  fièvre  comateuse , 
ont  la  plus  grande  analogie,  si  ce  n'est  une  parfaite  identité, 
avec  celle  qu*on  trouve  après  la  mort  par  asphyxie.  Et  je  dirai 
des  uns  et  des  autres  que  très  souvent  les  congestions  trouvées 
sur  le  cadavre  n'ont  aucun  rapport  avec  les  symptômes  obser- 
vés pendant  la  vie  ;  que  chez  Tindividu  jeune  et  fort  frappé  de 
mort  dans  la  plénitude  de  la  santé  et  sans  hémorrhagie,  il  faut 
bien  que  le  sang  se  trouve  quelque  part,  et  qu'il  n'est  pas  éton* 
nant  qu'il  soit  dans  les  gros  vaisseaux  veineux  ;  que  dans  les 
deux  cas,  le  sang  subit  une  altération  qui  le  rend  plus  ou  moins 
épais,  et  que  cette  circonstance  me  parait  avoir  exagéré  aux 
yeux  de  beaucoup  d'observateurs  l'intensité  de  l'hypérémie...  » 

A  la  suite  des  lièvres  rémittentes ,  avec  prédominance  des 
symptômes  du  côté  de  la  poitrine ,  on  trouve  tous  les  degrés 
de  la  congestion  pulmonaire  allant  jusqu'à  l'apoplexie.  Le  cœur 
est  parfois  flétri,  ramolli  et  comme  noyé  dans  une  hydropéri- 
cardite,  lorsque  le  malade  a  succombé  à  ces  lièvres  rebelles 
ayant  amené  la  cachexie  fébrile,  avec  hydropisie  ascite,  ana- 
sarque,  et  tous  les  organes  se  ressentent  d'une  sorte  de  diathèse 
séreuse  qui  a  envahi  tous  les  tissus. 

Les  viscères  abdominaux  offrent  à  divers  degrés  des  engor- 
gements dont  parfois  la  rate  a  sa  part  ;  disons  toutefois  qu'il 
n'est  pas  toujours  facile  d'établir  que  le  volume  de  cet  organe 
e^t  pathologique,  quand  on  réfléchit  à  la  variabilité  de  son  vo- 
lume et  de  son  poids  à  1  état  normal.  Rappelons  que  la  rate, 
chez  quinze  individus  ayant  péri  de  mort  violente  ou  ayant  suc- 
combé (en  Afrique)  de  mort  autre  que  les  maladies  à  quinquina, 
a  varié  en  poids  depuis  moins  de  quatre  onces  à  une  livre  et 
demie,  c'est-à-dire  110  grammes  à  750  grammes.  Ce  dernier 
chiffre  exprime  le  poids  de  la  rate  d'un  indigène  de  vingt-cinq  à 
vingt-huit  ans,  Mohamed- Ben-Abdallah ,  tué  d'une  balle  ayant 
fracturé  la  moelle  épinière. 

Lorsque  les  fièvres  rémittentes  ont  fait  surgir  des  symptômes 
de  gastro-entérite  à  la  période  ultime,  on  trouve  des  plaques 
rouges  ou  ardoisées  de  la  muqueuse  intestinale,  qui  est  ramol- 
lie et  même  gangrenée  en  divers  points  ;  souvent  alors  le  gros 
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paratl  le  mieux  indiquée,  la  saignée  ne  donne  plus  de  prise  aui 
accès  suivants  qui  sont  plus  graves,  et  elle  peut  rendre  la  conva- 
lescence plus  pénible  et  les  récidives  plus  faciles.  Aussi  sans 
proscrire  absolument  les  émissions  sanguines,  et  laissant  à  chacun 
l'appréciation  du  moment  qui  peut  exceptionnellement  devenir 
occatio  prœceps  ,  nous  dirons  cependant  que,  même  alors  que 
les  symptômes  céplialiques  paraissent  le  plus  prononcés,  ce 
n'est  pas  la  lancelle  qui  en  triomphera,  ce  seront  les  révulsions 
aux  extrémités  inférieures ,  les  dérivations  sur  le  tube  digestif, 
l'administration  des  antispasmodiques,  mais  par-dessus  tout, 
celle  de  sulfate  de  quinine  :  c'est  ce  que  démontre  l'expérience, 
c'est  ce  qui  déroule  de  notre  théorie  étiologique,  en  ce  point 
encore  diamétralement  opposée  avec  les  conséquences  thérapeu- 
tiques de  la  doctrine  de  l'intoxication.  Que  ferait,  en  effet,  le 
médecin  s'il  s'en  rapportait  à  cette  double  hypothèse  intoxica- 
tionniste,  écrite  tout  au  long  dans  des  traités  pratiques,  savoir: 
que  les  accès  sont  autant  d'efforts  éliminateurs  par  lesquels 
l'organisme  se  débarrasse,  par  fractions  successives,  des  mias- 
mes qui  l'empoisonnent,  et  que  les  saignées  sont  des  adjuvants 
de  cette  élimination,  parce  qu'elles  ouvrent  une  issue  à  ces 
mêmes  miasmes  auxquels  le  sang  sert  de  véhicule  ?  Qu'il  lais- 
serait les  accès  se  multiplier  (comme  le  font  encore  certains 
praticiens,  pensant  qu'il  ne  faut  pas  ^upprimcr  intempestive- 
ment  les  accès),  sous  prétexte  d'obtenir  une  plus  entière  élimi- 
nation, et  que  de  plus,  pour  favoriser  celte  prétendue  éhmina- 
tion,  il  saignerait  tous  ses  fcbricitants.  Ah  !  si  un  praticien 
prenait  à  la  lettre  cette  double  prescription,  se  déduisant  fata- 
lement de  la  déplorable  hypothèse  de  l'intoxication,  il  ne  lui 
resterait  bientôt  entre  les  mains,  surtout  dans  les  pays  où  l'in- 
termittence marche  à  grands  pas  vers  la  gravité,  qu'un  volumi- 
neux nécrologue  ,  surchargé  comme  d'autant  de  poignantes 
épitaphes ,  des  noms  des  victimes  de  sa  désastreuse  pratique. 
C'est  dire  aussi  combien  il  serait  dangereux  de  faire  dépendre 
la  fièvre  de  l'hypérémie  du  système  nerveux,  d'irritation  céré- 
bro-spinale, et  de  suivre  cette  hypothèse,  quant  aux  indications 
thérapeutiques,  jusque  dans  ses  dernières  conséquences. 

Heureusement  qu'ici  encore,  l'expérience  a  parlé  plus  haut 
que  la  théorie ,  et  nous  devons  le  dire ,  la  médecine  militaire  a 
sagement  commencé,  en  Afrique,  d'écouter  ses  conseils. 

D'après  l'analyse  que  nous  avons  faite  du  mode  d'action  des 
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influences  atmosphériques  dans  les  climats  où  elles  produisent 
les  fièvres ,  nous  avons  vu  que  toutes  les  modifications  physio- 
logiques subies  par  Torganisme  lendaicnt  à  des  perturbations 
et  à  des  réalisations  morbides  ;  tout  opposées  a  celles  qu'on 
éprouve  dans  les  climats  oii  règne  le  génie  inflammatoire  ;  qu*il 
y  a  antagonisme  entre  Télément  pyrétique  intermittent  et  Télé- 
ment  phlogistique  ;  que  Télément  intermittent  se  caractérise 
primordialement  par  des  dérèglements  fonctionnels  du  système 
nerveux ,  entraînant ,  avec  les  troubles  de  calorification ,  des 
troubles  circulatoires  variés ,  mais  avec  tendance  du  sang  a  It 
diffluence,  ou  du  moins  avec  absence  de  plasticité.  Or,  le  pré- 
cepte qui  ressort  de  lui-même  de  ces  données  de  physiologie 
pathologique,  c*est  dans  le  traitement  d*étre,  en  thèse  générale, 
très  réservé  dans  Temploi  des  évacuations  sanguines,  générales 
surtout. 

Dans  les  maladies  inflammatoires,  il  y  a  exubérance,  richesse, 
plasticité  du  sang,  qui  se  trouve  ainsi,  pourrait-on  dire,  au-des- 
sus de  sa  normale,  et  la  saignée  est  un  puissant  moyen  de  l'y 
ramener,  sans  être  néanmoins  toujours  indispensable. 

Dans  les  fièvres,  et  notamment  dans  celles  de  TAlgérie,  Tin- 
verse  a  lieu  :  voilà  pourquoi  la  saignée  est  le  plus  souvent 
contre-indiquée,  surtout  dans  les  maladies  endémo-épidémiques 
à  la  saison  chaude,  et  cela  parce  que,  ordinairement ,  même  au 
début  des  fièvres  rémittentes,  il  n'y  a  qu'une  pléthore  factice 
sous  laquelle  se  masqu(;  l'appauvrissement  du  sang,  la  tendance 
a  l'anémie  et  la  dépression  des  forces.  Les  indigènes,  en  tant 
que  dépositaires  de  l'expérience  fruit  de  l'observation,  ont  tou- 
jours quelque  chose  d'utile  à  consulter  dans  leurs  pratiques, 
tout  Arabes  qu'ils  sont;  aussi  devons-nous  mentionner  ici  l'opi* 
nion  d'un  barbare  judicieux.  Nous  trouvions  tous  les  matins,  en 
18&3,  assistant  à  la  visite  des  blessés,  à  l'hùpital  du  Dey,  le 
Maure  Mohamed-ben-Chaoua,  le  tebib  (médecin  arabe)  le  plus 
renommé  d'Alger  ;  entre  autres  questions  nous  lui  posâmes  un 
jour  celle-ci  :  «  Que  penses-tu  de  la  saignée  ?  » 

Ben-Chaoua  nous  formula  alors  ses  préceptes  quant  a  l'em*- 
ploi  de  la  saignée  dans  les  diverses  maladies  où  l'on  peut  y  re- 
courir. Il  résulta  de  notre  long  colloque,  dont  M.  Jocob,  inter- 
prète de  l'hôpital,  faisait  alternativement  la  traduction,  que 
l'apoplexie  était  le  seul  cas  où  le  tebib  d*Alger  eût  coutume  de 
la  réitérer,  mais  que  dans  les  fièvres  il  s'en  abstenait  complète- 
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ment  :  t  la  saignée,  di^ail-il,  accublnnl  le  malade  el  amenant 
le  délire.  »  Sans  entrer  dans  les  considérations  de  physiologie 
intuitive,  métaphysique  et  mystique  ,  dont  Ben-Chaoua  étayait 
sa  manière  de  voir ,  elle  n'en  exprime  pas  moins  un  grand  fait 
de  saine  pratique ,  savoir,  qu'en  Algérie  le  médecin  doit  être 
réservé  dans  l'emploi  de  la  saignée  :  c'est  commandé  par  le  cli- 
mat. Nous  n'en  voudrions  pour  preuve  que  ces  paroles  très  ex- 
plicites d'un  de  nos  confrères  :  c  Dans  d'autres  salles  (dit 
M.  Worms  ,  en  parlant  des  fièvres  graves  quotidiennes  et  con- 
tinues d'Afrique,  contre  lesquelles  il  n'avait  qu'à  se  louer  d'un 
traitement  à  base  antipériodique  et  tonique ,  à  l'exclusion  des 
saignées  générales  ou  locales),  où  généralement  on  débutait  par 
des  émissions  sanguines,  il  était  fort  rare  qu'après  la  première 
saignée,  le  délire,  qui  n'existait  pas,  ne  survînt  immédiatement» 
que  celui  qui  existait  ne  s*accrùt  ou  ne  passât  au  coma,  et  que, 
dans  les  deux  cas,  il  ne  durât  pas  dès  ce  moment  jusqu'à  celui 
de  la  mort(l).» 

De  son  côté,  M.  Haspel  (2)  fait  cet  aveu  significatif:  c  Élevé 
dans  une  école  qui  a  poussé  la  localisation  des  maladies  à  un 
point  extrême  ,  les  résultats  malheureux  qui  ont  signalé  ma 
pratique,  les  premiers  temps  de  mon  séjour  dans  ce  pays,  n'ont 
pas  tardé  à  me  faire  sentir  l'exagération  de  pareilles  idées.  » 

A  son  tour,  M.  Cordier  déclare  que  dans  le  traitement  des 
fièvres  de  l'Algérie,  jamais  il  n'a  recours  aux  évacuations  san- 
guines, générales  ou  locales  (3). 

M.  Perrier,  dans  son  Traité  d'hygiène ,  après  avoir  dit  que 
la  médication  antiphlogistique  est  généralement  nuisible  dans 
les  pays  chauds,  ajoute,  pour  l'Algérie ,  que  cette  médication 
nous  a  trop  longtemps  et  trop  malheureusement  éclairés  sur  ses 
dangers. 

Ce  qu'on  vient  de  dire  pour  l'Afrique,  se  répète  au  delà  de 
rOcéan.  M.Sigaud,  dans  son  Traité  des  maladies  du  Brésil^  fait 
cette  déclaration  :  c  J'ai  changé  d'opinion  et  de  thérapeutique, 
et  ma  pratique  m'a  donné  la  conviction  que  dans  les  pays  où 
l'élément  intermittent  prédomine,  tout  est  soumis  à  son  action... 
Insister  sur  les  antipblogistiques  ,  c'est  vouer  la  plupart  de 
ses  malades  à  une  mort  certaine.  » 

(1)  Exposé,  etc.  Paris,  1838. 

(2)  Maladies  endémo-épidémiques  de  la  province  d'Oran,  p.  12. 

(3)  Mém.  Gaz,  méd.,  1851,  p.  19. 
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Torti  en  disait  de  mc^inc,  répélant  les  paroles  de  Sydenhani, 
à  l'endroit  do  la  thérapeutique  des  fièvres:  Vel  si  quod pnB^ 
cipuum  est  in  constitutione  epidemica  venœ  sectio  celebrelur^  fiet 
ut  morbus  in  longissimum  tempus  procurrat  atque  intérim  ut 
œgri  mille  symptomalis  iisque  periculosissimis  exponantur.  Hœc 
Sydenham.  (Torti,  Theraptutire  sperialis  ad  febres  periodica$ 
perniciosas ,  r.  ix  ,  p.  66.) 

Savoir  éviler  cet  écueil  ,  c'est  avoir  fait  la  grande  moitié  de 
la  cure  sans  laquelle  la  deuxième  reste  impuissante. 

Les  médecins  militaires ,  en  Afrique  et  en  Italie ,  quelles  que 
soient,  ou  aient  été,  du  reste,  leurs  vues  théoriques ,  loin  d'en 
suivre  les  conséquences  pratiques,  n'ont  pas  tardé  k  se  rendre 
à  l'évidence.  M.  Jacquot  s*exprime  ainsi  dans  sa  xn*  lettre 
d'Italie  (1)  :  «  Dans  la  forme  ardente  (des  fièvres  de  Rome, 
en  1850)  la  réaction  était  tellement  vive,  qu'une  large  înflam-- 
mation,  dans  nos  pays  du  Nord,  ne  suscite  pas  une  fièvre  si 
violente.  Nous  concevons  qu'avant  Texpérienee  que  nous  a 
donnée  l'occupation  de  l'Algérie,  on  s'armât  de  la  lancette  de- 
vant cette  grande  surexcitation  des  forces  actives  de  l'écono- 
mie   Les  saignées,  même  dans  cette  variété  ardente,  sont 

d'une  indication  si  restreinte,  que  M.  Mayer,  sage  praticien 
d'Afrique,  n'en  a  pas  fait  une  seule.  > 

Aussi,  ajouterons-nous,  la  pratique  du  médecin  en  chef  de 
l'hôpital  de  Saint-André  n'est-elle  qu'une  série  de  succès  ra- 
rement interrompue.  Cette  pratique,  qui  a  eu  des  imitateurs,  a 
été  l'une  des  principales  causes  pour  lesquelles  la  mortalité  a 
baissé  en  1851,  tandis  qu'en  1850  et  18&)>,  où  quelques  pra- 
ticiens avaient  été  plus  larges  quant  aux  émissions  sanguines 
et  plus  sobres  de  sulfate  de  quinine,  la  mortalité  égalait  la 
moyenne  d'Afrique. 

Cette  influence  du  traitement  avait  été  nettement  signalée, 
en  Afrique,  par  M.  Vorms.  En  parlant  de  l'époque  oh  il  croyait 
devoir  encore,  dans  le  traitement  des  fièvres  rémittentes,  associer 
les  évacuations  sanguines  à  des  doses  déjà  élevées  de  sulfate  de 
quinine ,  il  dit  :  «  Il  y  avait  sans  doute  sous  Tinfluence  de  cette 
médication  une  amélioration ,  mais  elle  était  loin  d'être  aussi 
marquée  qu'on  l'a  cru  ;  les  mouvements  de  mortalité  étaient 
moins  aflligeants,  surtout  si  on  les  comparait  à  ceux  des  salles 

(i)  GazetU  médicale ,  1851. 
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nouvelle  conviction  au  prix  de  nouvelles  déceptions  et  des  per- 
tes  les  plus  regrettables. 

Que  celles  du  passé  préviennent  celles  de  l'avenir! 

Nous  n*liésitons  pas  à  le  proclamer ,  quiconque  méconnaî- 
trait systématiquement  le  haut  enseignement  qu'il  y  a  dans  ce 
consensus  général  des  médecins  de  tous  les  pays  chauds  et  de 
tous  les  temps  à  dénoncer  les  mauvais  effets  des  saignées  dans 
les  maladies  pyrétiques,  commettrait  une  faute  de  lèse-humanité. 

Aussi,  tant  par  ce  que  nous  avons  appris  de  la  pratique  d'au- 
trui  que  par  la  nôtre,  nous  faisons-nous  un  devoir  de  donner 
l'avis  ci-après  comme  précepte  général  de  la  pratique  fl  suivre 
dans  les  climats  où  les  influences  fébrigènes  prédominent. 

Toutes  les  fièvres  graves  appelées  tour  à  tour  continues, 
pseudo-continues,  gastro-céphalites,  fièvres  gastriques,  fièvres 
gastriques  bilieuses ,  etc. ,  n'étant  au  fond  que  des  variétés  des 
fièvres  rémittentes,  bien  que  leur  appareil  symptomatologique  se 
présente  presque  toujours  au  début  sous  les  apparences  d'une 
pléthore  factice,  attaquer  cet  état,  à  masque  hypérémique  trom» 
peur,  parles  saignées,  soit  pour  abattre  ce  faux  orgasme  inflam- 
matoire ou  une  prétendue  fermentation  toxique  du  sang,  c'est 
prendre  la  voie  d'une  issue  funeste,  soit  immédiatement ,  soit 
consécutivement.  D'autre  part,  l'intermittence  étant  dans  tous 
ces  cas  l'élément  principal  qu'il  est  urgent  de  combattre,  règle 
générale,  l'agent  le  plus  héroïque,  on  pourrait  dire  la  seule  plan- 
che de  salut  dans  les  cas  graves,  en  dépit  de  vains  efforts  pour 
lui  trouver  des  succédanés,  c'est  le  sulfate  de  quinine. 

Enfin,  il  ne  suflit  pas  d*avoir  arrêté  la  fièvre  et  ménagé  les 
forces  du  fébricitant,  par  l'abstention  des  saignées  et  l'adminis- 
tration opportune  (par  le  moment  et  la  dose)  de  l'antipériodi- 
que,  il  faut  savoir  prévenir  encore  les  dangers  des  longueurs 
de  la  convalescence  par  un  régime  promptement  réparateur, 
entourant  d'ailleurs  le  convalescent  de  toutes  les  précautions 
hygiéniques  permises  par  les  circonstances. 

c  La  faiblesse,  dit  encore  M.  Fodéré,  est  l'élément  principal  de 
la  maladie,  et  dussions-nous  a  jamais  ignorer  le  modus  faciendi 
de  cet  élément,  il  nous  suffira  toujours  d'en  avoir  prouvé  l'exis- 
tence par  les  succès  innombrables  du  quinquina  et  des  cor- 
diaux. » 

Oui,  en  vérité,  le  soufre  et  le  mercure  sont  de  petits  spécifi- 
ques en  comparaison  du  quinquina  et  de  ses  préparations,  du 
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ciense  comateuse,  le  sulfate  de  quinine  ouvre  une  prompte  gué- 
rison  (18  grains  le  premier  jour;  8  grains  le  lendemain,  pas 
d'évacuations  sanguines). 

Autant  que  possible,  il  est  bon  de  saisir  le  moment  de  la  ré- 
mission pour  faire  prendre  rantipériodique ,  mais  dans  les  cas 
urgents,  dans  les  accès  pernicieux,  le  plus  tôt  c'est  le  n^eilleur. 

<  A  rhomme  apporté  dans  Tétat  comateux  ou  délirant ,  dit 
M.  Worms,  on  doit  immédiatement  administrer  le  sulfate  de 
quinine  en  même  temps,  et-  par  le  haut  et  par  le  bas,  par  cha- 
cune de  ces  deux  voies,  à  la  dose  de  30  à  àO  grains  ;  on  appli- 
que simultanément  des  sinapismes  et  des  vésicatoireS  aux 
membres  inférieurs.  En  aucune  circonstance,  on  ne  doit  ou- 
vrir la  veine  ou  recourir  aux  sangsues.  Je  me  rappelle  trop 
bien  avec  quelle  promptitude  et  combien,  au  moment  de  la  plus 
grande  sécurité,  les  malades  succombaient  au  coma  dans  les 
services  où,  en  183A,  on  s*obstinait  à  employer  la  médication 
antiphlogistique  pure.  » 

On  voit  que,  à  leur  tour,  les  résultats  de  la  pratique  controu- 
vent,  tout  à  la  fois,  les  deux  hypothèses  qui  consistent,  pour 
les  uns,  à  placer  le  point  de  départ  des  affections  classées  sous 
la  dénomination  de  fièvres  d'accès  dans  Tinloxication  du  sang, 
pour  les  autres  dans  une  hy|>érémie  du  système  nerveux  ou  de 
ses  enveloppes.  En  pratique,  ces  deux  hypothèses  suivies  dans 
leurs  conséquences  rigoureuses ,  remploi  de  déplétions  sangui- 
nes, soit  pour  débarrasser  le  sang  des  miasmes  dont  on  le  sup- 
pose chargé,  soit  pour  abattre  une  phlogose  factice,  amènent 
les  plus  funestes  résultats.  Aussi,  nous  venons  de  le  voir,  sont- 
elles  oubliées  au  lit  du  malade  par  leurs  propres  partisans. 
C'est  là  un  fait  de  la  plus  haute  signification  et  que  nous  livrons 
i  l'appréciation  philosophique  du  lecteur.  Cesser  d'être  consé- 
quent avec  ses  vues  théoriques,  c'est  les  désavouer,  les  con- 
damner implicitement,  mais  il  est  beau  de  se  rendre  à  l'évidence 
au  prix  du  froissement  de  croyances  jusque-là  caressées,  sur- 
tout quand  il  y  va  d'un  intérêt  humanitaire  aussi  capital. 

Ajoutons  ,  quant  nu  sulfate  de  quinine ,  que  s'exagérant  les 
propriétés  prétendues  irritantes  de  ce  sel ,  il  est  encore  des  mé- 
decins qui  proscrivent  de  leur  pratique  ce  puissant  spécifique, 
préférant  administrer,  à  doses  fractionnées  et  répétées,  des  bols 
de  quinquina,  méthode  trop  souvent  inefficace  pour  empêcher 
les  fièvres  graves  de  passer  à  l'état  pernicieux.  Pour  motiver  la 
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S  II*  —  Be  la  HiéélcatUa  ar«caicale. 

La  question  de  Temploi  de  l'acide  arsénieux  contre  les  fiè- 
vres iiilermillenles  a  soulevé,  dans  ces  derniers  temps,  en 
France,  de  vives  controverses.  Ce  n*est  pas  ici  le  lieu  de  dérou- 
ler les  débals  d*un  procès  en  quelque  sorte  étranger  à  TAIgérie. 
Toutefois  comme  c'est  en  partie  d'après  des  essais  sur  des  fé- 
bricitants  rentrés  de  l'armée  d'Afrique  qu'a  été  formulé  l'em- 
ploi de  la  médication  arsenicale  par  son  plus  zélé  promoteur, 
nous  devons  mentionner  les  règles  posées  par  M.^udin. 

Première  règle.  —  Ouvrir  le  traitement  par  un  vomitif  (ipéca- 
cuanha  1  gramme  ;  tartre  stibié  1  décigramme) ,  si  la  fièvre 
s'accompagne  d'embarras  gastrique,  de  suppression  ou  seule- 
ment de  diminution  de  l'appétit. 

Après  la  fièvre  cou])ée,  revenir  sans  hésiter  au  vomitif,  pour 
peu  que  le  retour  de  l'appétit  complet  se  fosse  attendre,  afin  de 
rendre  promptement  possible  une  alimentation  substantielle  et 
abondante. 

Deuxième  règle.  —  Prendre  l'acide  arsénieux  a  doses  frac- 
tionnées ,  c'est-à-dire  en  plusieurs  prises  ;  la  dernière  doit  être 
administrée  au  mois  deux  heures  avant  le  moment  présumé  de 
l'accès  ;  proportionner  la  dose  au  génie  spécial  des  fièvres, 
génie  variable  selon  les  lieux ,  les  saisons ,  les  individus  ;  pro- 
fiter du  début  du  traitement,  de  la  tolérance,  pour  élever  la  dose 
d'acide  arsénieux  en  donnant  tous  les  quarts  d'heure  1  milli- 
gramme ou  seulement  un  demi-milligramme  (1  gramme  ou  un 
demi-gramme  de  la  solution). 

A  mesure  que  la  tolérance  baisse,  diminuer  la  dose  et  insis- 
ter sur  le  fractionnement  ;  s'il  y  a  lieu,  prendre  le  médicament 
en  totalité  ou  en  partie  par  le  rectum. 

On  supporte  5  centigrammes,  10  centigrammes  d'acide  arsé- 
nieux et  même  plus  par  le  rectum,  alors  que  Vestomac  a  cessé 
de  tolérer  1  centigramme. 

Prendre  le  médicament  pendant  les  jours  d*apyrexie  aussi 
bien  qu'aux  jours  d'accès. 

Le  continuer  pendant  un  temps  proportionné  à  l'ancienneté 
delà  maladie  ainsi  qu'à  son  caractère  plus  ou  moins  rebelle  aux 
traitements  antérieurs.  Dans  les  fièvres  de  première  invasion, 
le  continuer  au  moins  pendant  huit  jours  après  l'entière  cessa- 
tion des  accès  ;  contre  les  fièvres  anciennes  et  rebelles  prolon- 
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temporisalioii  pour  (dter  Tidiosyncrasie  de  son  malade ,  ou  à% 
forcer  tout  d*abord  los  doses,  ce  qui  est  plus  chanceux  encore, 
car  il  est  bien  avéré  qu'on  rencontre  des  organismes  d*une  sus- 
ceptibilité prohibitive. 

Aussi  M.  Bouchardat,  après  avoir  dit  qu'il  faut  toute  la  prur 
dence  et  toute  Thabileté  du  médecin  de  Versailles  (1)  pour  em- 
ployer ces  quantités  élevées  impunément,  ajoute  :  t  Ce  qui  m'a 
toujours  fait  redouter  ces  doses  considérables  d'acide  arsénieux, 
c'est  l'appréhension  de  voir  l'empirisme  ou  le  crime  s'emparer 
de  cet  agent.  » 

Nous  avons  par-devers  nous  un  fait  expérimental  pouvant 
servir  à  l'étude  des  propriétés  physiologiques  et  médicales  de 
l'arsenic,  nous  le  reproduisons. 

Dans  le  cours  de  Tautomne  de  1860,  à  Rome,  à  la  suite  de 
plusieurs  récidives  de  fièvres  intermittentes,  nous  primes  le  parti, 
dans  l'espoir  d'en  conjurer  de  nouvelles,  de  nous  mettre  à 
l'usage  de  la  solution  arsenicale  pendant  la  convalescence,  sui- 
vant ainsi  le  précepte  établi  d'employer  l'arsenic  durant  ud 
certain  temps  même  après  la  cessation  des  accès. 

La  solution  que  nous  avons  employée  contenait  pour 
600  grammes  d'eau,  26  centigrammes  d'acide  arsénieux  con- 
verti ensuite  en  arsénite  de  potasse  afin  d'en  faire  une  dissolu*» 
Uon  plus  parfaite.  Toute  garantie  nous  a  été  fournie  de  ce  côté, 
grâce  aux  soins  obligeants  de  notre  ami,  M.  Dusseuii»  pharma- 
cienen  chef  de  l'hôpital  Saint-Dominique. 

Avant  de  nous  servir  de  cette  solution  nous  avions  la  précau- 
tion  de  renverser  et  d'agiter  le  flacon  qui  la  renfermait,  puis» 
au  moyen  d'une  mesure  exactement  graduée,  nous  en  prenions 
10  grammes  contenant  6  milligrammes  ou  un  demi-centigramme 
d'acide  arsénieux.  Afin  d'arriver  graduellement  a  la  dose  où  ce 
médicament  déterminerait  des  eflets  sensibles  sur  l'organisme, 
nous  avons  débuté  par  un  demi -centigramme,  augmentant 
chaque  jour  de  pareille  quantité ,  et  apportant  le  soin  le  plus 
attentif  à  analyser  ce  que  nous  éprouvions  sous  l'influence  d^ 
Tagent  dont  nous  avons  cherché  à  vérifier  le  mode  d'action. 

Voici  les  détails  de  notre  observation  : 

Notre  dernier  accès  de  fièvre  quotidienne ,  venant  à  quatre 
heures  du  soir,  avait  été  coupé  le  16  décembre  1860  par  la 
sulfate  de  quinine. 

(1)  Actuellement  du  Roule. 
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vaise,  fréquentes  envies  de  cracher  et  d'uriner.  Quelques  heures 
de  sommeil,  vers  le  matin  (23  décembre),  nous 'reposent  un 
peu.  A  la  suite  d'une  évacuation  alvine  diarrhéiquc  abondante, 
les  accidents  intestinaux  ne  tardent  pas  à  se  calmer. 

Le  23  décembre,  nous  renonçons  à  un  médicament  dont 
notre  estomac  nous  a  formellement  prouvé  par  deux  fois  qu'il 
ne  s'accommodait  point,  porté  à  la  dose  de  2  et  demi  a  3  cen- 
tigrammes. 

A  Thcure  du  déjeuner,  bien  qu'il  y  ait  appétence,  nous  ne 
prenons  qu'un  potage  et  une  pomme  cuite,  comptant  revenir 
ainsi  progressivement  à  l'alimentation,  mais  bientôt  la  scène 
change  de  face  :  des  frissons  vagues  se  font  sentir  dans  Taprès- 
midi,  s'accompagnanl  de  pandiculations;  la  céphalalgie  se  pro- 
nonce en  même  temps  que  la  période  algide  qui  nous  oblige  à 
nous  aliter  grelottant.  Plus  de  doute,  nous  sommes  en  proie  à 
une  nouvelle  récidive  de  fièvre  intermittente  dont  les  trois 
stades  se  déroulent  très  nettement  et  longuement,  la  nuit 
durant. 

Le  2&  décembre,  nous  profitons  de  l'apyrexie  du  milieu  du 
jour  pour  prendre  1  gramme  de  sulfate  de  quinine  en  trois 
fois.  Cependant  des  frissons  légers  reparaissent  le  soir,  mais  la 
période  de  réaction  est  peu  vive  et  la  sueur  amène  une  détente 
générale  qui  nous  vaut  quelques  heures  de  bon  sommeil  vers  le 
matin. 

Le  25  décembre,  sulfate  de  quinine  1  gramme;  apyrexie 
complète. 

Le  26  et  le  27  décembre,  passage  à  la  convalescence. 

Il  appert  des  faits  qui  précèdent  : 

l"  Qu'à  très  faible  dose,  la  solution  arsenicale  semble  par  une 
excitation  modérée  de  la  muqueuse  gastro-intestinale,  réveiller 
l'appétit  et  activer  la  digestion. 

2»  Que  pris  à  dose  croissante,  au  delà  de  2  centigrammes, 
l'acide  arsénieux  peut  déterminer  des  accidents  d'empoisonne- 
ment. 

3o  Que  pris  durant  plusieurs  jours  et  jusqu'à  la  dose  de  3 
centigrammes,  l'acide  arsénieux  peut  no  pas  prévenir  la  fièvre. 

Ao  Qu'en  en  continuant  l'usage  à  3  centigrammes,  nous  se- 
rions assurément  arrivé  à  rendre  persistants  et  plus  graves,  les 
symptômes  de  gastro-entérite  qui  n'ont  été  que  passagers. 

6*  Que  l'empoisonuement  lent  et  progressif  est  pertinemment 
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qu*eiles  coiilienncnt  et  des  vapeurs  de  Valcool  dont  on  les  hu« 
mecle  au  préalable,  <]iie  par  I  cxcitalion  qu'elles  déterminent  i 
la  peau,  comme  produisant  un  effet  thermo-électrique  concou- 
rant, de  même  que  les  frictions,  au  rétablissement  de  lacalorifi- 
cation  descendue  au-dessous  de  la  normale  pendant  le  frisson. 
Car  ici,  tout  en  agissant  contre  un  symptôme,  on  n*en  produit 
pas  moins  une  action  directe  sur  le  système  nerveux  spinal, 
dans  un  moment  où  il  est  besoin  de  le  réveiller  d*une  sorte  de 
torpeur  qui,  à  la  période  de  froid,  semble  suspendre  Tinner- 
vation . 

L'importance  des  agents  de  caloritication  pour  enrayer  les 
accès  a  été  notée  par  plusieurs  praticiens.  Giannini  avait  om* 
ployé  le  bain  chaud  au  moment  du  frisson  ;  à  son  tour,  M.  Chô- 
me! constata  les  avantages  des  bains  de  vapeur;  pareillement 
nous  tenons  le  bain  maure  pour  fort  utile  aussi,  et  récemment 
M.  Barbier  s'exprimait  ainsi  sur  un  moyen  de  calorification  ana- 
logue :  c  J*ai  arrêté  le  cours  de  fièvres  intermittentes  en  intro- 
duisant au  moment  où  Taccès  s'annonçait,  de  l'air  très  chaud 
sous  les  couvertures  du  lit  du  malade,  a  l'aide  de  tuyaux  de  fer- 
blanc  qui  communiquaient  avec  un  calorifère.  Les  malades  re- 
cevaient  avec  plaisir  ce  moyen  de  réchauffement;  le  frisson 
était  comme  rompu,  l'accès  n'avait  pas  lieu,  ou  il  était  très 
court  et  ne  se  composait  plus  des  mêmes  symptômes;  il  cessait 
entièrement  la  seconde  ou  troisième  fois  (1).  » 

Ajoutons  que  Faction  calorigène  du  sulfate  de  quinine  sur- 
tout et  des  plus  manifestes;  nous  citerons  à  l'appui  la  particu- 
larité suivante  :  Pendant  nos  récidives  d'automne  1850,  le  jour 
où  nous  en  avions  pris  une  dose,  nous  étions  inGniment  moins 
sensible  à  l'impression  du  froid  humide  qui  la  veille  nous  avait 
paru  si  saisissante,  bien  que  l'état  h ygro- thermal  de  l'atmos- 
phère fût  dans  les  mêmes  conditions.  Ce  médicament  agit  donc 
sur  l'organisme,  en  développant  et  régularisant  la  fonction  es- 
sentielle  de  caloritication  que  nous  cherchons  à  favoriser,  par 
nos  moyens  calorifiques  indirects,  avec  un  succès  plus  incertain. 

II  est  vrai  qu'en  employant  la  chaleur  contre  le  frisson,  il 
deviendrait  logique  alors  d'agir  dans  le  sens  opposé  pendant  la 
période  de  réaction  :  c'est  précisément  ce  qu'on  fait  souvent. 
Ainsi, après  avoir  employé  pendant  la  période  algide  les  moyens 

(I)  Voyei  Gazette  médicale ,  1850. 
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d*utiles  auxiliaires  ;  encore  devons-nous  dire  que  malgré  toute 
précaution  pour  les  employer,  une  partie  des  bénéfices  qu'on 
en  attend  est  délruite  par  Timpression  désagréable  que  le  con- 
tact de  Tair  occasioime  au  malade.  En  attendant  la  réalisation 
de  grandes  espérances  peut-t^lre  prématurément  fondée  sur  tant 
de  moyens  i\m  sont  à  Tessai,  nous  n*avons  donc  encore  contre 
les  fièvres  d'accès  qu'un  véritable  spécifique:  le  quinquina  et 
ses  préparations,  notamment  le  sulfate  de  quinine  dont  Vac- 
tion  intime,  qui  reste  à  définir,  porte  du  moins  manifestement 
sur  le  système  nerveux  en  régularisant  si  rapidement  et  si  sû- 
rement les  troubles  intermittents  de  calorification  et  de  circu- 
lation caractéristiques  de  la  iièvre. 


S  IV.— Antres  mojeiis  caratlfu.  —  Hlntilltade  des  flérres  di 

d*Hippocrat«  et  de  no«  Jours* 

Le  quinquina,  il  est  vrai,  n*a  pas  toujours  été  employé,  tan- 
dis qu'il  est  certain  que  depuis  les  temps  historiques,  la  patho- 
logie des  climats  chauds  a  eu  pour  cachet  comme  de  nos  jours 
rélément  pyrétique  :  qu'adviendrait-il  aux  malades  atteints  de 
fièvre  si  nous  manquions  de  quinquina? 

Hippocrate  nous  a  laissé  des  observations  de  fièvre  rémittente 
en  tout  semblables  a  celles  qu'on  observe  en  Afrique. 

M.  Littré  insiste  sur  ce  point  important  dans  sa  dernière 
traduction  des  œuvres  du  fondateur  de  la  médecine  étiologique 
basée  sur  l'observation  des  influences  climatériques. 

«  Dans  ses  ^/?trf(fmtM,  dit-il,  Hippocrate  a  placé  des  remarques 
intéressantes  sur  les  intermissions  qui  surviennent  souvent  dans 
les  fièvres  qu'il  a  décrites,  comme  dans  les  lièvres  de  tous  les 
pays  chauds,  et  sur  les  rechutes  qui  les  suivent;  il  donne  une 
énuméralion  très  succincte  des  lièvres  continues  et  intermit- 
tentes, et  il  pose  en  fait  que  les  fièvres  continues  ont  la  même 
marche  et  la  même  constitution  que  les  fièvres  intermittentes... 
Les  observations  du  troisième  livre  se  rapportent  aux  fièvres 
rémittentes  et  continues  des  pays  chauds...  L'observation  de 
Philiscus ,  par  Hippocrate ,  révèle  bien  une  maladie  pareille  à 
celle  de  Devos  relatée  par  M.  Maillot.  C'est  bien  d'une  fièvre 
pernicieuse  que  ce  dernier  veut  parler,  bien  qu'il  se  serve  du 
terme  de  gastro-céphalitc^  pour  signaler  les  symptômes  prédo- 
minants qui  se  manifestent  du  côté  de  la  tête  et  de  l'estomac. 
Les  fièvres  des  contrées  chaudes  ne  sont  séparées  que  par  des 
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»  Le  jour  suivant  il  pril  un  Imiu  ci  après  ce  bain  il  fil  le  sa- 
criiic('  ;  courbé  dans  la  salle  de  bains,  il  passa  le  temps  avec  les 
oiliciors  de  Néaniuc,  écoutant  ce  qu*ils  disaient  de  la  navigation 
et  de  la  grande  mer. 

»  Le  jour  suivant,  il  prit  de  nouveau  un  bain,  il  fit  les  sacri- 
fices ordonnés;  il  ne  cessa  plus  d'avoir  la  fièvre  et  la  chaleur 
fébrile  Tut  plus  grande.  Cependant  il  fit  venir  les  officiers  et  leur 
recommanda  de  se  tenir  tous  prêts  pour  le  départ  de  Texpédi- 
tion  par  eau;  il  prit  un  bain  sur  le  soir,  et  après  le  bain  son 
état  se  trouva  déjà  fâcheux,  la  nuit  fut  pénible. 

»  Le  jour  suivant,  il  fut  transporté  dans  la  maison  située  près 
du  grand  bassin  ;  il  fit,  il  est  vrai,  le  sacrifice  ordinaire,  mais  il 
avait  beaucoup  de  fièvre;  il  resta  couché;  néanmoins  avec  ses 
généraux  il  parla  des  corps  qui  étaient  privés  de  chefs,  et  leur 
recommanda  d*y  pourvoir. 

»  Le  jour  suivant,  il  fut  porté  avec  peine  au  lieu  du  sacrifice, 
quil  fit  cependant;  il  ne  donna  plus  aucun  ordre  à  ses  géné- 
raux sur  la  navigation. 

9  Le  jour  suivant,  ayant  beauroup  de  fièvre,  il  se  leva  pour 
le  sacrifice,  qu'il  fit  ;  il  ordonna  aux  principaux  de  ses  généraux 
de  passer  la  nuit  dans  la  cour,  aux  officiers  supérieurs  de  la 
passer  dehors,  devant  les  portes. 

9  Le  jour  suivant,  il  fut  transporté  du  jardin  royal  dans  le 
palais,  il  dormit  un  peu,  mais  la  fièvre  n*eut  pas  de  relflche; 
les  généraux  étant  entrés,  il  les  reconnut  mais  ne  leur  parla 
plus:  il  avait  perdu  la  parole,  et  il  eut  une  fièvre  violente  la 
nuit. 

9  Le  jour  suivant  et  la  nuit,  grande  fièvre  :  les  Macédoniens 
le  crun^nl  mort  ;  ils  vinrent  en  poussant  de  grands  cris  jusqu'aux 
portes,  et  par  leurs  menaces  ils  forcèrent  les  hétères  de  les  leur 
ouvrir  :  les  portes  ayant  été  ouvertes,  ils  passèrent  tous  en  simple 
tunique  devant  le  lit. 

9  Le  jour  suivant,  même  état,  et  le  lendemain  le  roi  mourut 
vers  le  soir.  » 

fl  Voilà  le  récit  authentique ,  est-il  possible  de  Tinterpréter 
médicalement?  D'abord,  remarquons  que  dans  tout  le  cours  de 
ce  récit,  il  n'est  question  que  de  l'état  fébrile  du  roi,  et  qu'on 
ne  mentionne  aucun  autre  symptôme  que  la  fièvre.  On  ne  parie 
ni  de  douleur  en  un  point  du  corps,  ni  de  la  gène  de  la  respi- 
ration, ni  de  toux,  ni  de  rien  en  un  mot  qui  puisse  indiquer 
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ncfc  apitamç  carpcxDç  :  c  Nul,  dit  Hippocrate,  n*est  autorisé  à  placer 
la  médecine  sur  une  hypollicse,  car  la  médecine  a  des  faits  po- 
sitifs desquels  il  ftiul  partir  de  préférence  à  toute  supposi» 
tioH (1).  » 

Avis  à  M.  Joliuson  et  consorts  croyant  à  riiYiK)thèse  de  l'in- 
toxication miasmatique  paludéenne,  qu'on  peut  à  bon  droit 
classer,  ce  nous  semble,  dans  les  suppositions...  et  de  la  grosse 
espèce. 

Hippocrnte  savait  fort  bien  que  les  climats  chauds,  par  leur 
action  complexe  sur  l'organisme,  déterminaient  les  troubles 
fonctionnels  groupés  sous  le  nom  de  fièvres,  dont  la  fréquence 
et  la  gravité  étaient  en  raison  de  l'intensité  des  chaleurs.  Le 
tact  médical,  qu'il  possédait  à  un  si  haut  degré,  lui  permettait 
d'entourer  ses  fébricitants  de  toutes  les  ressources  de  la  mé- 
decine hygiénique.  Les  données  manquent  pour  apprécier  les 
résultats  de  sa  pratique,  comparativement  à  celle  des  médecins 
d'aujourd'hui;  probablement  si  une  statistique  pouvait  être 
dressée  sur  ce  point,  il  se  pourrait  qu'elle  fût  k  l'avantage  de 
ces  derniers,  usant  avec  discernement  du  spécifique  que  l'Amé- 
rique a  mis  entre  leurs  mains,  mais  nul  doute  assurément  que 
la  prudente  réserve  d'Hippocrate  ne  l'eût  emporté  sur  la  pra- 
tique de  ces  téméraires  partisans  d'une  méthode  si  barbarement 
qualifiée  de  jugulante. 

L'instinct  de  conservation  semble  avoir  révélé  aux  populations 
même  les  plus  dénuées  des  pays  chauds,  l'horreur  de  toute  ag- 
gression  brutale  des  forces,  parla  lancette,  dans  les  fièvres 
graves. 

En  Afrique,  nous  en  avons  eu  de  nombreux  exemples;  citons- 
en  un  :  Passant  à  Bhdah  dans  la  saison  chaude,  en  ISA?,  nous 
eûmes  occasion  de  voir  un  Mahonnais  dans  la  force  de  Tâge,  en 
proie  à  un  violent  accès  de  fièvre  rémittente.  Sur  notre  obser- 
vation qu'il  était  urgent  de  le  faire  entrer  à  l'hôpital,  on  répon- 
dit qu'à  l'hôpital  on  lui  tirerait  du  sang  et  qu'on  préférait  le 
garder,  et  cela  étendu  sur  une  natte  de  joncs,  dans  une  galerie 
de  maison  mauresque.  Notre  offre  de  traiter  alors  le  malade 
sans  le  déplacer  ne  fut  pas  acceptée  non  plus;  on  voulut  le 
soumettre  à  la  pratique  usuelle  en  pareil  cas  aux  Iles  Baléares, 
a  Malte,  sur  les  côtes  d'Rspagne  et  d'Afri(jue. 

.1':  IJltré,  lra<liiciiun. 
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rit,  dil-il,  plus  sûrement  que  le  sulfate  de  quinine,  non  seule- 
ment les  fièvres  intermittentes,  mais  encore  les  Bèvres  conti- 
nues et  même  les  fièvres  symptomatiques!  Ce  succédané  du 
quinquina  n'est  autre  chose  que  du  charbon  végétal. 

Toutes  les  données  de  Tétiolojçie  que  nous  avons  exposées , 
toutes  celles  de  la  symptomatologie,  notamment  Tintermittence, 
comme  toutes  les  indications ,  et  surtout  les  résultats  de  la 
thérapeutique,  concourent  donc  à  faire  considérer  les  troubles 
fonctionnels  du  système  nerveux  qui  constituent  primordiale- 
ment  la  fièvre,  comme  dépendants  d'une  névropathie  s'accom- 
pagnant  d'une  symptomatologie  qui,  parfois  à  masque  inflamma- 
toire, n'en  est  pas  moins  de  nature  asthénique.  Les  recherches 
à  faire  pour  des  succédanés  au  quinquina  doivent  donc  être 
dirigées  vers  les  nervins  sthéniques  et  les  toniques. 


CHAPITRE  VIII. 

RAPPROCHEMENTS  THÉRAPEUTIQUES. 
SI*'.—  CSastro-eépluilIle. 

On  a  importé,  en  Algérie,  une  dénomination  nosologique 
parfaitement  justifiée  par  les  symptômes  qu'elle  exprime,  mais 
des  plus  dangereuses  si  l'on  s'en  sert  pour  préjuger  la  nature  de 
l'affection  et  le  traitement  qu'elle  réclame.  Nous  voulons  par- 
ler de  la  gaslro-céphalitc,  désignant  les  fièvres  rémittentes  avec 
prédominance  des  symptômes  cérébraux  et  gastriques.  Assuré- 
ment, ces  mots  gastro-cépholite  expriment  les  symptômes  do- 
minants,  la  céphalalgie  excessive  et  les  vomissements  le  plus 
souvent  bilieux  qui  caractérisent  la  majadie.  Mais  si  allant 
plus  loin,  on  infère  de  cet  appareil  symptomatologique  qu'on  a 
affaire  à  un  état  inflammatoire ,  et  si  par  suite  on  emploie  un 
traitement  largement  antiphlogistique,  on  arrive  aux  plus  dé- 
plorables résultats.  Si  concuremment  on  emploie  Tantipério- 
dique  à  haute  dose,  on  prévient  déjà  de  nombreux  revers  pour 
le  présent,  tout  en  se  préparant  à  un  avenir  gros  de  complica- 
tions consécutives;  enfin,  si  sobre  d'antiphlogistiques^  on  fait 
prédominer  presque  exclusivement  le  traitement  quinique,  on 
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C'est  ici  le  lieu  de  faire  un  rapprochemenl  de  la  plus  grande 
imporlance.  II  est  plusieurs  villes  de  France  où  les  garnisons 
sont  uccablanles  pour  le  soldat  :  ce  sont  les  grandes  villes  sou- 
vent assises  sur  des  fleuves,  qui  ont  leurs  casernes,  les  champs 
de  manœuvres,  les  magasins,  les  hôpitaux,  en  un  mot  tous  les 
points  de  réunion  et  d*action  à  des  distances  considérables,  occa- 
sionnent des  fatigues  excessives,  et  par  suite  de  fréquents  refroi- 
dissements, le  corps  étant  en  sueur,  le  soldat  rentrant  de  cour- 
ses ordinairement  très  longues  pour  passer  parfois  sous  de  froides 
casemates.  Aussi  arrive-t-il  tous  les  ans,  quand  se  font  sentir  les 
chaleurs  du  printemps,  qu*on  voit  régner  avec  une  fréquence  et 
une  gravité  désespérante,  la  gastro-céphalitesurles  militaires,  la 
population  civile  restant  généralement  épargnée.  Cette  gastro- 
cépbalile,  pour  laquelle  nous  ne  saurions  établir  un  diagnostic 
diÔërentiel  de  la  gastro-céphalite  ou  fièvre  rémittente  dont  on  a 
raison  en  Afrique  par  le  sulfate  de  quinine,  nous  en  avons  vu, 
étant  sous-aide  dans  les  hôpitaux  de  France,  des  cas  trop  mul- 
tipliés qui  se  terminaient  par  une  issue  funeste ,  avec  une  rapi- 
dité qui  était,  nous  l'affirmons,  en  raison  directe  de  Ténergie 
du  traitement  anliphlogistique  employé  sous  toutes  les  formes. 
Or,  nous  le  demandons,  Texpérience  acquise  en  Afrique  ne  dé- 
signe-t-elle  pas  ce  qu'il  y  aurait  à  faire  de  ce  côté  î  Nous  le 
disons  avec  conviction,  et  ce  n'est  pas  le  moindre  reproche  que 
nous  adressions  à  la  doctrine  de  l'intoxication,  avec  sa  préten- 
due nécessité  d'empoisonnement  miasmatique  préalable  pour 
faire  naître  les  fièvres,   et  avant  tout  la  nécessité  de  marais 
pour  donner  lieu  a  cet  empoisonnement ,  elle  laisse  dans  une 
fausse  et  dangereuse  sécurité  les  praticiens  des  contrées  qui  ne 
sont  pas  marécageuses.  On  ne  s'y  méprend  pas  sur  les  accès 
franchement  intermittents,  qui  sont  d'eux-mêmes  assez  signifi- 
catifs, mais  on  est  moins  en  garde  contre  les  formes  rémit- 
tentes dont  l'appareil  symptomatique  masque  souvent  le  carac- 
tère sous  de  trompeuses  apparences. 

Par  un  accord  général ,  tous  les  médecins  des  pays  chauds 
tendent  à  reconnaître  que  les  limites  du  champ  inflammatoire, 
déjà  si  vaste  en  réalité,  avaient  été  poussées  trop  loin  ;  nous  ne 
voudrions  pas  tomber  dans  l'excès  contraire  et  étendre  trop 
loin  aussi  le  domaine  nosologique  des  pays  chauds. 

Mais  ce  qu'il  y  a  de  certain,  c'est  que  la  France  en  particu- 
lier est  un  terrain  mixte  quant  aux  influences  climatériques, 
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el  (lérivalive  a  élé  employée  avec  la  plus  grande  vigueur....  la 
première  surtout. 

»  ....  Ce  iresl  qu'après  avoir  oblemi  par  la  veine,  1000, 
2000  el  3000  grammes  de  sang  (le  sang  tiré  de  la  veine  était 
toujours  privé  de  couenne  et  avait  peu  de  sérum)  que  le  malade 
commençait  à  pâlir ,  et  que  les  symptômes  d*exaIlation  deve- 
naient un  peu  moins  prononcés.  >  En  même  temps  que  la  veine 
était  ouverte ,  des  centaines  de  sangsues  étaient  appliquées  sur 
les  régions  frontales,  temporales,  sur  le  trajet  des  jugulaires;  de 
nombreuses  ventouses  scarifiées  étaient  posées  au-dessous  des 
clavicules,  à  la  base  de  la  poitrine....  toujours  la  réaction  avait 
beaucoup  de  peine  à  s'établir.  Lorsque,  malgré  Temploi  de  tous 
ces  moyens,  une  amélioration  réelle  ne  survenait  pas  :  résica- 
toires  et  caulères  transcurrents  tout  le  long  de  la  colonne  ver- 
tébrale; ce  dernier  moyen,  dans  une  recrudescence  qui  eut  lieu 
vers  la  (in  d*avril,  et  dont  les  cas  furent  moins  graves,  fut  tout  à 
fait  abandonné  comme  exerçant  une  action  dangereuse  sur  la 
moelle  et  bâtant  la  suppuration  de  ses  enveloppes.  A  Tautopsie 
on  trouvait  la  dure-mère  et  la  surface  externe  du  cerveau  in- 
jectées de  sérosité  plus  ou  moins  purulente ,  ou  du  pus  à  la 
base.  La  consistance  de  Vencéphale  na  subi  d'altération  que 
dans  un  seul  cas.  Substance  quelquefois  sablée  ;  sérosité  lactes- 
cente, citrine  ou  sanguinolente. 

Trois  fois  du  pus  à  la  surface  postérieure  de  la  moelle  épi- 
nière  ;  sérosité  une  fois  ;  moelle  souvent  ramollie,  lors  mèmQ 
que  la  consistance  de  l'encéphale  était  normale. 

Plus  on  méditera  loiit  ce  qui  a  trait  à  la  méningite,  plus  on 
trouvera  diiiicile  d'en  établir  le  diagnostic  diflërentiel  avec  la 
fièvre  rémittente  pernicieuse  et  délirante.  La  méningite  a  par- 
fois une  période  prodromique  de  plusieurs  jours ,  caractérisée 
par  une  céphalalgie  qui  ne  fixe  pas  assez  l'attention.  La 
fièvre  rémittente  a  la  céphalalgie  pour  symptôme  primordial 
et  dominant.  La  méningite  débute  quelquefois  soudainement; 
rien  de  plus  soudain  parfois  aussi  qu'un  accès  de  fièvre  dé- 
lirante. Dans  la  méningite  il  y  a  des  vomissements  bilieux, 
évacuations  d'urines  fétides;  mêmes  symptômes  dans  la  fièvre 
rémittente  à  forme  gastro-céphalique.  Dans  la  méningite, 
après  le  délire  vient  le  collapsus  et  le  coma,  les  soubresauts; 
dans  la  gastro-céphalite  ,  il  en  est  identiquement  de  même. 
Dans  la  méningite,  il  y  a  souvent  roideur  tétanique  du  cou; 
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lidieuDc  doul  les  accèK,  revenus  à  huit 
beurci  du  soir,  étaient  tellement  courts 
qu*îl  les  avait  cachas. 

Les  cinq  premiers  accès  Turent  très 
simples;  mais  au  sixième,  il  suniutdu 
délire ,  et  ce  fut  pendant  sa  durée  que 
le  malade  fut  apporté  à  Thôpital  de 
fione,  le  15  mai  183i,  vers  huit  heu- 
res et  demie  du  matin. 

Délire  triste  et  peu  bruyant,  roulant 
sur  des  affaires  domestiques  ;  préoccu- 
pation de  l'idée  d*une  mort  prochaine; 
pouls  peu  développé  ;  langue  couverte 
dans  ses  dcui  tiers  postérieurs  d'un  en- 
duit blanchâtre;  pression  sur  la  fesse 
gauche  arrachant  des  cris  av  malade. 


MÉNINCilTR. 


Saignée  du  bras,  12  ouces  ;  iO 
sangsues  sur  Pépigastre ,  20  sang- 
sues sur  les  furoncles;  2i  grains  de 
sulfate  de  quinine  et  potion  à  prendre 
en  trois  fois,  la  première  dose  immé- 
diatement après  la  saignée  et  les  deui 
dernières  à  une  heure  d'inlervalle  ; 
limonade  ;  diète  :  tout  fut  Gdèlement 
exécuté.  A  midi,  même  état  à  peu  près, 
toujours  du  délire;  pouls  plus  déve- 
loppé qu'avant  la  saignée.  A  trois  heu- 


nomènes  de  la  méoingite  cérébro-spi- 
nale. P...,  est  auisilôt  apporté  à  Vhà- 
piul ,  où  Je  constate  les  syropléroes 
suivants  : 


Perte  totale  de  connaissance ,  délire 
immodéré;  le  malade  laisse  échapper 
des  cris  semblables  à  ceux  que  profè- 
rent ordinairement  les  hommes  en  état 
d*ivresse,  il  fait  à  chaque  instant  des 
efforts  pour  sortir  de  son  lit.  La  face 
est  rouge;  les  paupières  sont  entière- 
ment fermées,  les  conjonctives  injec- 
tées; les  yeux  sont  brillants,  très  mo* 
biles,  ils  exécutent  fréquemment  divers 
mouvements  de  strabisme  et  ne  peu- 
vent supporter  Pimpression  de  la  plus 
faible  lumière;  la  papille  est  très  con- 
tractée. La  langue  est  allongée,  aplatie, 
un  peu  blanchâtre,  sèche  et  fh)ide  ;  la 
soif  est  vive ,  Thaleine  fétide  ;  des  vo- 
missements bilieux  ont  lieu.  L'abais- 
sement de  la  mâchoire  inférieure  et  la 
déglutition  sont  difficiles  ;  la  tète  est 
fort  jetée  en  arrière  et  ne  peut-être  ra- 
menée à  sa  position  normale  ;  la  roi- 
deur  des  muscles  de  la  partie  postérieure 
du  cou  est  très  prononcée.  Le  malade 
parait  souffrir  beaucoup  lorsqu'on  porte 
la  main  sur  la  région  occipito-frontale 
et  le  long  de  la  colonne  vertébrale.  Les 
membres  supérieurs  exécutent  à  chaque 
instant  des  mouvements  désordonnés; 
les  fonctions  respiratoires  sont  embar- 
rassées; les  urines  sont  assex  abondantes 
et  répandent  une  odeur  de  chauve-sou- 
ris; la  peau  est  fraîche.  Le  pouls  est 
dur,  iMîtit,  accéléré,  il  donne  110  pul- 
sations par  minute.  Le  décubitus  est 
latéral  gauche  ;  les  jambes  sont  flé- 
chies sur  les  cuisses  et  celles-ci  sur  le 
bassin. 

Infusion  de  tilleul  édulcorée  et  aro- 
matisée avec  Peau  de  fleur  d'oranger; 
six  cruchons  d'eau  bouillante  aux  ex- 
trémités inférieures  ;  30  sangsues  aux 
régions  mastoïdiennes  ;  saignée  du 
bras,  750  grammes;  compresses  d^oxy- 
crat  sur  les  régions  frontales  et  tempo- 
rales ;  lavements  purgatifs ,  six  sina- 
pismcs  aux  extrémités  inférieures. 

Le  6  février,  la  nuit  a  été  très  agitée. 
Tous  les  phénomènes  de  la  veille  offrent 
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site  sauguinolente  dans  les  ventriculei.     salent  surtout  remarquer  rar  lef  corpi 
Moelle  épinière:  striés  et  les  couches  optiques.  Les  tieis 

La  pic-mère  est  très  flnemenl  injec-  premiers  ventricules  paraissaient  avoir 
tée  d*un  rouge  vif:  substance  médul-  une  rapacité  anormale,  le  quatrième 
laire  dure ,  résistante,  mais  sans  injec-  offrait  à  sa  partie  postérieure  use  cou- 
tion  marquée.  (Nous  aurousplus  d*une  clie  de  liquide  purulent:  ce  caractère 
fois  encore  occasion  de  voir  le  peu  de  anatomique  se  continuait  sous  forme  de 
dépendance ,  le  peu  de  relation  qui  bandelettes  le  long  de  la  moelle  épi- 
eiiste  ici  entre  r injection  des  membra-  nière  jusqu'à  la  queue  de  clieval;  la 
■es  et  celle  de  la  moelle  elle-même...)     consistance  du  cerveau  était  dans  son 

état  normal.  A  la  base  de  cet  organe 
j*af  rencontré  un  liquide  séffo-pamlent  : 
ce  liquide  se  montrait  surtout  en  grande 
abondance  à  la  naissance  des  nerfs  op- 
tiques et  sur  la  fusse  pituitaire.  La 
consistance  de  la  DMielle  ne  ptéientail 
rien  de  particulier. 

Qui  vuU  discute  discat! 

Pour  notre  pari,  nous  pouvons  aflirmcr  que  nous  avons  trouvé 
identité  complète  entre  la  gastro-céphalite  d'Afrique  ou  fièvre 
délirante,  et  la  gastro-céphalite  qui  prit  à  Lyon,  en  18&0,  au 
printemps,  le  caractère  de  méningite  épidémique.  Mêmes  sym- 
ptômes, même  marche,  mêmes  altérations  dans  les  cas  funestes, 
et  nous  ne  voyons  pas  pourquoi  on  les  appellerait  autrement 
que  de  leur  véritable  nom  :  fièvres  pernicieuses  méningieunes, 
ou  bien  encore,  comme  le  propose  M.  Boudin  :  fièvres  cérébro- 
spinales. «  Kn  patliologie,  dit  le  médecin  en  chef  de  l'hôpital  du 
Roule,  les  noms  ont  une  grande  importance,  et  Ton  verra,  dans 
le  cours  de  cet  article  (1),  à  quelles  étranges  aberrations  pra- 
tiques, à  quels  tristes  résultats  thérapeutiques  a  conduit  pen- 
dant douze  années  l'appellation  méningite.  Les  raisons  qui  nojjs 
font  repousser  la  dénomination  méningite  se  résument  ainsi  : 
La  maladie  peut  donner  la  mort  sans  laisser  la  moindre  trace 
appréciable  de  lésion  anatomique  ;  rebelle  aux  déplétions  san- 
guines, elle  s'aggrave  souvent  soms  leur  influence.  L'opium  à 
haute  dose,  non  précédé  d'évacuations  sanguines,  a  donné  lieu 
à  de  nombreuses guérisons.  >  M.  Boudin  ouvre  le  traitement  par 
^2  ou  3  décigrammes  d'extrait  gommeux  d'opium  administrés 
dans  20  grammes  de  liquide  et  en  une  seule  fois  ;  Topium  est 
ensuite  administré  toutes  les  demi-heures  par  prises  de  5  cen- 
tigranuTies  jusqu'à  production  d'assoupissement  léger,  mais  il 
y  a  nécessité  de  suspendre  Topium  dès  qu'il  se  manifeste  du 

(i)  Supplément  au  Dictionnaire  des  dictionnaires ^SiTL  MininoiTE  (fièvre 
cérébro-spinale,  typhus,  cérébral  typhus). 
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leiiie  fétide,  la  soif  vive  ;  la  langue  est  large,  blandiàlre,  sèdie 
et  un  peu  froide  ;  les  vomissements  continuent  ;  la  respiration 
est  un  peu  gênée;  les  urines  sont  rougeàtres,  sédimenteuses  et 
répandent  une  odeur  de  putréfaction;  selles  rares;  le  pouls  est 
petit,  dur  et  accéléré,  il  donne  107  pulsations  par  minute;  la 
peau  est  fraîche;  le  malade  délire  par  moments,  il  y  a  perte  de 
sommeil.  Diète ,  infusion  de  tilleul  édulcorée  et  aromatisée  avec 
Teau  de  fleur  d*oranger  pour  boisson  ordinaire;  cruchons  d'eau 
bouillante  aux  pieds  et  aux  cuisses;  saignée  aux  bras  de 
750  grammes  (le  sang  que  donne  cette  opération  est  privé  de 
coueime  et  n'a  que  très  peu  de  sérum  )  ;  100  sangsues  au  front, 
a  la  nuque,  sur  le  trajet  des  veines  jugulaires  et  aux  apophyses 
m  astoîdes  ;  compresses  d'oxycrat  sur  les  régions  frontales  et 
temporales  ;  sinapismes  aux  cuisses,  aux  jambes  et  autour  des 
articulations  tibio-tarsiennes  ;  3  gouttes  d'huile  de  croton  ti- 
glium  par  la  voie  supérieure. 

Le  10  février,  la  plupart  de  ces  symptômes  ont  perdu  de  leur 
intensité.  La  douleur  occipito-frontale  et  occipito-rachidienne 
s'est  beaucoup  amendée,  la  roideur  des  muscles  du  cou  per- 
siste néanmoins  ;  la  soif  est  moins  vive,  la  langue  est  un  peu 
humide  cl  chaude.  Les  vomissements  ont  cessé  ;  les  yeux  ont  un 
aspect  plus  normal,  l'aspect  du  jour  leur  est  moins  pénible  ;  la 
respiration  est  devenue  plus  facile;  le  pouls  est  plus  élevé  et 
moins  fréquent,  la  chaleur  à  la  peau  est  revenue  :  cette  dernière 
est  sèche  et  aride.  Le  malade  parait  agité,  mais  il  n  a  plus  de 
délire;  la  constipation  a  cessé,  le  décubitus  latéral  persiste. 
Diète,  infusion  de  tilleul;  30  sangsues  a  la  nuque,  20  à  Tanus; 
20  décigrammes  de  sulfate  de  quinine  par  la  voie  inférieure; 
2  vésicaloires  aux  jambes,  compresses  réfrigérantes  ;  S  gouttes 
d'huile  de  croton  tiglium. 

Le  11  février,  le  malade  a  passé  une  nuit  assez  calme;  la  face 
a  pâli,  l'intelligence  est  tout  à  fait  libre;  la  douleur  fronto-occi- 
pilale  et  rachidienne  a  diminué  de  durée  d'une  manière  remar- 
quable; la  roideur  des  muscles  de  ces  parties  est  beaucoup  moins 
prononcée;  la  tétc  commence  ù  exécuter  quelques  mouvements 
(le  flexion  en  avant;  la  pupille  est  dilatée  ;  la  langue,  la  soif,  la 
chaleur  de  la  peau  se  trouvent  à  peu  de  chose  près  dans  leur 
état  normal.  Le  décubitus  latéral  a  cessé,  le  pouls  est  plein  et 
ne  donne  que  9A  pulsations  par  minute;  des  selles  nombreuses 
et  copieuses  ont  lieu.  Diète,  infusion  de  tilleul  ;  20  sangsues  aux 
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Le  jour  suivant,  rémission  marquée  pendant  laquelle  on  ad- 
minislre  notamment  20  décigrammes  de  sulfate  de  quinine. 

Le  troisième  jour,  rémission.  Encore  20  décigrammes  de  sul- 
fate de  quinine. 

Le  quatrième  jour  et  le  cinquième,  apyrexie. 

Le  sixième,  le  convalescent  demande  a  manger,  et  marche 
rapidement  vers  la  guérison. 

Pareillement,  P...  faisant  le  sujet  de  Tobservalion  V  de  mé- 
ningite (d*après  M.  Magail;,  âgé  de  vingt-cinq  ans,  d*un  iem- 
pérament  sanguin,  est  pris  tout  à  coup  le  9  février,  à  huit  heures 
du  soir,  d*une  céphalalgie  fronto-occipitale  intense,  de  délire 
par  moments,  de  vomissements  bilieux,  pouls  dur  et  accéléré, 
froid  glacial  des  extrémités.  Médication  antiphlogistique  et  ré- 
vulsive. 

Le  deuxième  jour,  rémission  (tous  les  phénomènes  ont  perdu 
de  leur  intensité),  la  température  de  la  peau  s'est  abaissée. 
Sangsues,  révulsifs,  etc. 

Le  troisième  jour,  retour  de  la  céphalalgie  ;  la  langue  et  la 
peau  sont  rodevenues  froides;  le  pouls  est  toujours  petit,  dur 
et  fréquent;  quelques  vomissements  ont  reparu,  c'est-à-dire 
•qu'un  nouveau  paroxysme  se  déclare.  On  revient  aux  antîphlo- 
gistiques  et  aux  révulsifs,  niais  on  administre  en  même  temps 
20  décigrammes  de  sulfate  de  quinine. 

Le  12  février  (quatrième  jour j ,  l'exaspération  des  phéno- 
mènes qui  était  survenue  la  veille  et  qui  avait  diminué  vers 
les  deux  heures  du  matin,  s*est  renouvelée  à  midi,  c'est-à-dire 
qu'un  nouveau  paroxysme  se  déclare  ;  on  revient  encore  aux 
antiphlogistiques  et  aux  révulsifs ,  mais  on  administre  encore 
20  décigrammes  de  sulfate  de  quinine. 

Les  cinquième  et  sixième  jours,  rémission  de  plus  en  plus 
marquée. 

Le  septième  jour,  la  convalescence  se  déclare...;  la  guérison 
suit  de  près. 

Les  cas  de  ce  genre  seront  plus  nombreux  et  plus  éclatants 
lorsque  les  praticiens,  moins  préoccupés  d'agir  contre  une  lo- 
calisation morbide,  directement  inattaquable,  se  préoccuperont 
davantage  deTétat  fébrile  dont  elle  est  le  résultat.  En  voici  une 
preuve  bien  authentique  qui  nous  a  été  communiquée  par  un 
des  plus  expérimentés  des  médecins  militaires. 

A  Paris,  un  élève  qu'on  crut  atteint  d'une  méningite  cérébro- 
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IS  décigrainmes  de  ce  sol  on  lavement.  Il  y  a  eu  des  vomisse- 
ments dans  lu  journée. 

Le  deuxième  jour,  rintelligence  est  libre,  le  malade  n*accase 
aucune  douleur,  la  Tace  est  colorée,  la  langue  sèche,  le  pouls 
Taible  et  régulier.  Application  de  12  sangsues  aux  tempes;  potion 
avec  6  décigramnies  de  sulfate  de  quinine;  vésicatoires  aux 
jambes,  destinés  à  recevoir  cbncun  le  soir  6  décigrammes  du 
même  sel.  Le  soir,  nouveaux  vomissements,  apparition  de  ta- 
ches pourprées  sur  le  tronc.  42  sangsues  aux  tempes,  applica- 
tions froides  sur  le  front. 

Le  troisième  jour,  état  satisfaisant.  Lavement  avec  12  déci- 
granmics  de  sulfate  de  quinine. 

Le  quatrième  jour,  mémo  état.  Potion  avec  &  décigrammes 
de  sulfate  de  quinine  ;  le  malade  demande  un  peu  de  lait;  le  soir, 
agitation  accompagnée  d*un  léger  délire. 

Le  cinquième  jour,  le  malade  est  bien.  Potion  avec  0  déci- 
grammes de  sulfate  de  quinine. 

Sixième  jour.  A  dater  de  ce  jour  jusqu'au  dix-huitième, 
Tamélioration  est  sensible.  Le  malade  prend  encore  0  déci- 
grammes de  sulfate  de  quinine  en  deux  jours  ;  il  ne  reste  qu*une 
dureté  d*oule  qui  diminue  de  jour  en  jour;  les  gencives  sont 
recouvertes  de  plaques  pullacées  blanches,  et  la  bouche  est 
couverte  de  l'éruption  pustuleuse  accoutumée. 

Le  dix-neuvième  jour,  douleur  à  la  tempe  gauche,  qui  cède 
à  une  application  de  12  sangsues  et  a  un  bain  de  pieds  si- 
napisé. 

Le  vingt-deuxième  jour,  la  douleur  revient  et  disparaît  à  la 
suite  d'une  application  de  10  sangsues,  mais  elle  est  rempla- 
cée par  un  bourdonnement  incommode  qu'un  vésîcatoire  en- 
lève. 

Sortie  du  malade  le  quarantième  jour.  » 

L'observation  IX  de  méningite  cérébro-spinale  a  pareille- 
ment, sanséquivoque,  tous  les  caractères  de  la  fièvre  rémittente, 
traitée  et  guérie  comme  telle. 

«  P...,  ancien  soldat  du  ih*  de  ligne,  entre  à  l'hôpital  le 
27  mai  dans  l'état  suivant  :  vomissements  bilieux,  pouls  fréquent 
sans  plénitude  ;  taches  pourprées  sur  le  tronc,  ne  disparaissant 
pas  par  la  pression  ;  les  bras  sont  couverts  d'une  rougeur  vive 
analogue  aux  plaques  de  la  scarlatine.  12  sangsues  aux  tempes, 
applications  froides;  lavement  avec  2  grammes  de  sulfate  de 
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colorée,  céphalalgie  intense,  pupilles  dilatées  et  immobiles» 
langue  naturelle,  pétécliies  lenticulaires  d'une  couleur  pourprée 
vive  sur  la  poitrine.  Saignée  de  500  grammes,  répétée  le  soir; 
le  sang  Tournit  de  la  sérosité  et  une  coagulation  dans  les  pro- 
portions ordinaires. 

Le  deuxième  jour,  douleur  à  la  tète  et  à  Tabdomen,  face 
pâle,  langue  saburrale,  constipation,  pouls  petit  et  lent.  Lave- 
ment émollient  qui  produit  deux  selles  ;  sinapismes  aux  extré- 
mités. 

Le  troisième  jour,  pouls  plein  et  lent,  vision  nette,  douleur 
au  fond  des  orbites,  soif  vive.  16  sangsues  aux  tempes;  lave- 
ment purgatif. 

Le  quatrième  et  le  cinquième  jour,  diminution  de  la  douleur 
orbitaire.  Calouiel,  h  décigrammes. 

Le  sixième  jour,  douleur  à  la  tête  et  à  la  région  lombaire. 
Calomel,  2  décigrammes;  application  de  à  ventouses  scarifiées 
à  la  nuque. 

Du  septième  au  onzième  jour,  amélioration,  appétit.  Le  ma- 
lade mange  de  la  bouillie. 

Le  douzième  jour,  retour  de  la  céphalalgie  :  elle  cède  à  une 
application  de  20  sangsues  derrière  les  oreilles  ;  le  sulfate  de 
soude  est  donné  à  la  dose  de  30  grammes,  et  continué  les  jours 
suivants. 

Le  seizième  jour,  le  soir  céphalalgie  intense,  face  colorée, 
pouls  plein.  Je  fais  pratiquer,  dit  M.  Faure,  une  saignée  de 
625  grammes,  qui  fournit  une  couenne  épaisse. 

Le  dix-septième  jour,  plus  de  douleurs,  le  pouls  est  lent  et 
intermittent.  Bouillon  maigre;  lavement  purgatif.  État  satisfai- 
sant les  jours  suivants;  le  pouls  esta  Â8  pulsations. 

Le  vingt-troisième  jour,  céphalalgie  légère  qui,  le  soir,  de- 
vient plus  intense  et  s'accompagne  do  chaleur  et  de  coloration 
A  la  face.  Vésicatoire  à  la  nuque;  saignée  de  875  grammes  qui 
donne  un  caillot  adhérent  aux  parois  du  vase  ;  calomel,  2  déci- 
grammes. 

Du  vingt-quatrième  au  vingt-sixième  jour,  continuation  du 
calomel. 

Le  vingt-septième  jour,  le  malade  a  souffert  de  la  tête  pen- 
dant la  nuit:  il  dit  avoir  un  jour  bon,  un  jour  mauvais.  Potion 
avec  sulfate  de  quinine  2  décigrammes. 

Le  vingt-huitième  jour,  [lOtion  nouvelle  avec  A  décigrammes 
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phalalgîe  légère,  pupilles  très  dilatées,  pouls  à  &5  pulsalions, 
constipation.  Applications  de  S  décigrammes  de  sulfate  sur 
chaque  vésicatoire;  lavement  émoUient;  bouillon  maigre  et 
lait. 

A  dater  de  ce  jour  il  n*y  a  plus  eu  d'accès,  le  sulfate  de  qui- 
nine est  continué  à  dose  décroissante  sur  les  vésicatoires  ;  Tap* 
petit  revient  en  même  temps  que  les  forces  ;  les  extrémités  se 
dépouillent,  comme  à  la  suite  de  la  scarlatine  ;  pâleur  perma- 
nente et  amaigrissement  très  prononcé. 

Le  cinquante-cinquième  jour,  le  malade  mange  la  demie  et 
boit  de  l'eau  vineuse  édulcorée. 

Le  soixante-quatrième  jour,  il  n'attend  pour  aller  en  convar- 
lescence  que  la  guérison  de  ses  vésicatoires  qui  sont  ulcérés.  Il 
prend  un  bain  et  sortie  soixante-neuvième  jour. i 

c  Cette  observation  est  remarquable,  ajoute  M.  Faure-Villar, 
par  l'intermittence  régulière  qu'ont  oiTerteles  accès  de  céphalal- 
gie. Dès  le  vingt-septième  jour,  cette  périodicité  nous  est  si- 
gnalée par  le  malade  lui-même,  alors  que  deux  accès  seulement, 
ceux  des  vingt-troisième  et  vingt-sixième  jour,  n'avaient  encore 
pu  donner  quelques  soupçons.  » 

Les  accès  semblaient  passer  successivement  du  type  quarte 
au  tierce,  puis  ils  reviennent  pendant  trois  jours  consécutifs  et 
représentent  le  type  tierce  au  quarante-unième  jour.  L'accès 
du  quarante-troisième  jour  a  été  accompagné  de  symptômes 
apoplectiques  qui  donnaient  à  la  maladie  de  la  ressemblance 
avec  la  variété  de  fièvTe  pernicieuse  décrite  sous  ce  nom.  Le 
sulfate  de  quinine  associé  à  l'opium  est  employé  et  diminue 
l'accès  suivant,  bien  que  l'estomac  n'ait  pu  le  supporter.  Enfin, 
l'emploi  endermique  du  sulfate  réussit  a  triompher  d'une  intert- 
mittence  opiniâtre,  et  permet  de  rétablir  les  forces  du  malade 
par  une  alimentation  prudemment  ménagée.  Actuellement, 
voyons  a  quoi  aboutissent  les  saignées  exclusivement  employées 
et  coup  sur  coup. 

c  C...,  recrue  du  18* léger,  est  atteint  dans  la  nuit  du  13  au 
ià  février,  de  frissons  avec  céphalalgie  sus-orbitaire  et  dou- 
leur dans  le  côté  gauche  de  la  poitrine.  Entré  à  l'hôpital  le  1  A, 
il  accuse  en  outre  une  vive  douleur  à  la  nuque  ;  le  chirurgien 
de  garde  lui  fait  une  saignée  de  600  grammes  et  une  applica- 
tion de  20  sangsues  derrière  les  oreilles. 

Le  soir  je  trouve  le  pouls  régulier,  dit  M.  Faure-Villar,  les 
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Le  dix-huitième  jour,  mort  à  cinq  heures  du  matin. 

Autopsie  cadavérique.  —  Les  membranes  qui  enveloppent  le 
cerveau  ne  présentent  d*injection  qu*à  la  partie  antérieure  et 
supérieure  de  Thémisphère  droit.  La  pulpe  cérébrale  est  très 
ramollie  et  n^otTre  pas  de  sablure  marquée.  La  paroi  externe 
du  ventricule  gauche  est  réduite  en  bouillie  blanchâtre,  dans 
une  étendue  de  deux  pouces  d*avaut  en  arrière.  Ce  ramollis- 
sement s'étend  jusqu'à  la  périphérie  cérébrale,  sans  que  les 
membranes  correspondantes  soient  intéressées.  La  masse  du 
cerveau  repose  sur  une  masse  purulente  solide,  qui  se  continue 
dans  le  rachis,  en  enveloppant  la  moelle  épinière,  dans  toute 
sa  longueur,  d'une  couche  qui  a  2  ou  3  millimètres  d'épais- 
seur. 

L'estomac  contient  un  liquide  qui  a  la  couleur  du  marc  de 
café,  sa  membrane  muqueuse  est  très  ramollie,  mais  n'offre  au- 
cune injection.  Les  intestins  grêles  offrent  quelques  rougeurs 
légères  et  contiennent  huit  lombrics.» 

Observation  XVL  Méningite  cérébro-spinale,  — «P.,  recrue 
du  IS*  léger,  est  atteint,  le  28  février,  d'une  céphalalgie  légère, 
et  est  saigné  à  la  caserne.  La  céphalalgie  persistant  le  lende- 
main, il  est  envoyé  à  l'hôpital  à  dix  heures  du  matin,  bien 
qu'il  se  bornât  à  réclamer  une  exemption  de  service  ;  pendant 
le  trajet,  le  malade  perd  connaissance  ;  a  son  arrivée  il  est  dans 
une  agitation  extrême,  il  porte  à  chaque  instant  la  main  à  la 
nuque,  où  la  trace  des  ongles  reste  imprimée.  Les  yeux  sont 
fermés  et  les  pupilles  contractées,  le  front  est  plissé,  la  face  est 
agitée  de  mouvements  convulsifs,  il  y  a  eu  des  vomissements 
bilieux. 

Le  chirurgien  de  garde  pratique  successivement  deux  sai- 
gnées de  500  grammes ,  la  première  seule  est  couenneuse.  Ap- 
plication de  30  sangsues  aux  apophyses  mastoldes. 

A  trois  heures  après  midi,  je  prescris  ,  dit  M.  Faure-Villar, 
une  nouvelle  application  de  AO  sangsues  à  la  nuque. 

Mort  à  dix  heures  du  soir....  » 

Si  les  faits  ont  une  signification,  ceux  que  nous  venons  de 
grouper  indiquent  ce  qu'il  y  a  à  espérer  du  sulfate  de  quinine, 
employé  assez  tôt  et  a  dose  suffisante,  sans  négliger  les  autres 
moyens  de  réaction  ,  dans  la  fièvre  pernicieuse  le  plus  souvent 
algide  qu'on  appelle  méningite  cérébro-spinale. 

Ajoutons  encore,  sur  ce  point,  que  précisément  à  la  même 
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de  stupeur  ;  alors  les  yeux  étaient  lixes  avec  immobilité  des 
pupilles,  les  paupières  légèrement  ouvertes. 

»  Dans  les  cas  où  la  fièvre  devait  se  terminer  d'une  manière 
favorable,  les  symptômes  fâcheux  s'évanouissaient  ;  d'abord  le 
malade  reprenait  ses  sens,  une  sueur  abondante  et  fétide  le 
baignait  de  toute  part,  il  fallait  le  changer  de  chemise  cinq  à 
six  fois,  et  il  goùlait  après  un  sommeil  réparateur.  Si  la  mort 
devait  survenir,  l'agonie  se  déclarait  pendant  la  sueur  qui  était 
froide,  le  pouls  augmentait  de  fréquence  et  perdait  en  force, 
jusqu'à  ce  que  le  malade  rendit  le  dernier  soupir.  » 

On  lit  dans  la  quatrième  observation  de  M.  Gassaud  :  B.  Jean, 
âgé  de  vingt-deux  ans,  jeune  soldat  nouvellement  incorporé  au 
21*  régiment  d'infanterie  légère,  d'un  tempérament  sanguin, 

assez  bien  constitué Soumis  dès  son  arrivée  à  un  exercice 

long  et  pénible ,  il  ne  tarda  pas  à  ôlre  incommodé,  mais  il  ne 
8*en  plaignit  point,  dans  la  crainte  qu'on  ne  l'obligât  à  entrer  à 
l'hôpital,  où  déjà  deux  de  ses  jeunes  camarades  venaient  de 
mourir.  Plusieurs  jours  se  passèrent  ainsi,  lorsque  revenant 
du  champ  de  manœuvres ,  il  tomba  dans  les  rangs  sans  con- 
naissance ,  et  il  fut  admis  d'urgence  et  sans  billet  dans  les 
salles. 

Le  18  juin ,  trois  heures.  «  Pâleur  générale  du  visage ,  pu- 
pilles immobiles,  contraction  forte  des  masséters  qui  empêchait 
le  libre  écartement  des  deux  mâchoires,  langue  saburrale,  déglu- 
tition difficile,  pouls  petit  très  fréquent,  chaleur  de  la  peau  très 
vive,  surtout  vers  l'abdomen  ;  urines  et  selles  involontaires. 
Diète  ;  limonade  ;  potion  avec  sulfate  de  quinine  et  éther,  de 
chaque  1  gramme  ;  friction  d'alcool  camphré  aux  cuisses  ; 
application  aux  jambes  de  compresses  trempées  dans  l'eau 
bouillante  ;  quart  de  lavement  avec  8  décigrammes  de  sulfate 
de  quinine. 

Le  19  juin,B...  passa  une  mauvaise  nuit,  il  délira  presque 
constamment;  on  fut  obligé  de  lui  mettre  la  camisole.  Vers  le 
matin,  son  agitation  se  calma  et  lit  place  a  un  état  d'hébétude 
remarquable.  Diète;  boisson  tartro-boratée ;  potion  avec  sul- 
fate de  quinine,  8  décigrammes  ;  larges  sinapismes  aux  jambes  ; 
séton  à  la  nuque. 

Le  20  juin ,  les  médications  employées  commencèrent  à  agir 
avec  efficacité  ;  on  parvint  à  faire  avaler  au  malade  la  potion 
fébrifuge  en  lui  pinçant  le  nez,  et  cette  fois  il  n'en  vomit  pas 
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la  moindre  parcelle.  Une  amélioralîon  certaine  se  manifesta* 
D.  avail  repris  ses  sens  et  demandé  aux  infirmiers  Turinoire 
pour  vaquer  à  ses  besoins.  La  farine  de  moutarde  mise  en  con- 
tact avec  le  peau  des  mollets,  déjà  excitée  par  Teau  bouillante, 

produisit  une  vésication  très  énergique Pruneaux  ;  potion 

fébrifuge,  ut  supra;  lavement  laxatif;  pansement  des  plaies 
avec  le  cérat  de  Goulard. 

Le  21  juin ,  le  malade  a  passé  une  bonne  nuit  :  il  a  dormi 
parfaitement  et  d'un  sommeil  tranquille...  Pilules  fébrifuges  le 
matin  avec  la  même  quantité  de  calomel  pour  le  soir. 

Les  22 ,  23  et  SA  juin  se  passèrent  dans  une  apyrexie  com^ 
plète  ;  B.  commença  dès  lors  à  manger  le  quart  de  portion 
y  compris  un  aliment  léger. 

Le  25  juin,  B.  descendit  le  soir  pour  jouir  de  la  promenade 
sous  les  arbres  de  la  cour  de  Thôpital.  En  se  couchant  il  sentit 
un  frisson  de  courte  durée  et  qui  fut  suivi  d'un  accès  bien  ca- 
ractérisé. Diète  ;  potion  fébrifuge  ut  supra;  quart  de  lavement 
à  la  quinine. 

Le  26  juin,  il  n'y  a  pas  eu  de  fièvre. 

Le  27  juin,  même  état. 

Le  28  juin,  apyrexie,  état  général  satisfaisant....  Pilules 
fébrifuges  ;  aliments  légers.... 

Dans  les  premiers  jours  de  juillet ,  B.  entre  en  convales- 
cence.... » 

Les  faits  que  nous  venons  d'exposer  expliquent  parfaite- 
ment pourquoi  M.  Lagrave,  dans  son  rapport  sur  la  méningite 
observée  dans  la  province  de  Gonstantine  en  18A6,  a  particu- 
lièrement insisté  sur  la  forme  intermittente  (1).  A  propos  de 
l'emploi  du  sulfate  de  quinine,  M.  Lagrave  s'exprime  ainsi: 
c  Quelquefois  il  a  rapidement  fait  disparaître  la  céphalalgie,  le 
déUre  et  les  symptômes  rachialgiques,  mais  alors  la  maladie  a 
été  considérée  comme  une  rémiltence ,  empruntant  son  carac- 
tère à  l'épidémie.  Dans  les  cas  assez  communs  qui  ont  été  mar- 
qués par  de  fréquentes  rémissions ,  le  sulfate  de  quinine  a  paru 
un  moyen  précieux  propre  à  éloigner  les  exacerbations  et  à  en 
diminuer  la  violence. 

»  C'est  donc  en  Afrique  comme  en  France  que  remploi  du 
sulfate  de  quininç  a  donné  de  bons  résultats,  nous  devrions 

(1)  Mémoires  de  méd,  mt7i7.,  t.  IX,  2*  série,  • 
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(lire  d'exrellenls  résultais,  reluliveiiu'iil  à  la  médication  anti- 
phloG:isti(|ue  :  aussi  avons-nous  lieu  d'élre  surpris,  pendant  que 
les  déplétions  sanguines,  coup  sur  coup  répétées,  n'en  laissent 
pas  moins  la  ménin^rito  entraîner  jusqu*n  21  décès  sur  22  cas 
(Alger,  1846)  (1),  de  voir  M.  Michel  Lévy  ne  pas  accorder  une 
grande  vertu  au  sulfate  de  quinine  alors  que  cependant ,  dit 
notre  très  honoré  chef,  «  dans  19  cas  où  nous  avons  prescrit 
le  sulfate  de  quinine  (de  6  décigrammes  à  1  gramme  et  demi) 
la  guérison  a  eu  lieu  13  fois,  i 

Du  reste,  ce  qu'a  de  bon  une  médication  ne  doit  pas  nous 
dispenser  de  recourir  à  ce  que  d'autres,  comme  adjuvantes, 
peuvent  avoir  d'avantageux.  Convaincu  de  l'inutilité,  pour  ne 
pas  dire  des  dangers  des  déplétions  sanguines,  M.  Besseron  se 
décide  à  recourir  aux  inhalations  éthérées,  et  il  en  obtient  de 
bons  effets. 

«  Les  inhalations  éthérées,  dit  M.  Besseron,  ont  été  admi- 
nistrées (1  doses  fractionnées,  A,  6,  8,  10  inspirations  renouve- 
lées toutes  les  deux  heures,  les  demi-heures  et  dans  les  cas 
plus  graves  tous  les  quarts  d'heure.  Les  effets  immédiats  ont 
toujours  été  une  fréquence  plus  grande  de  la  circulation  et  de 
la  respiration,  fréquence  qui  cédait  au  bout  de  quelques  mi- 
nutes, pour  faire  place  à  une  sédation  marquée.  » 

Au  17  mai  18&6,  M.  Besseron  comptait  sur  12  cas  de  ménin- 
gite, traités  par  cette  médication  ,  3  morts ,  8  convalescents  et 
1  malade  en  danger. 

Un  autre  médicament  dont  on  peut  tirer  bon  parti  ,  c'est 
l'opium  a  haute  dose,  en  procédant  par  voie  de  fractionnement 
jusqu'à  production  d'assoupissement  léger  et  en  réitérant  l'em- 
ploi du  narcotique  toutes  les  fois  que  ces  phénomènes,  ce  qui 
n'est  pas  rare,  se  reproduisent.  Dernier  point  confirmant  la 
nature  paroxystique  de  cette  affection. 

En  résumé ,  que  la  méningite  épidémique  soit  considérée 
comme  une  inllanunation  cérébix>-S[nnale  idiopathique,  qu'on 
l'appelle  fièvre  pernicieuse  méningienne  ou  fièvre  cérébro-spi- 
nale, ou  cérébral-typhus,  ou  typhus  tout  court,  ce  qui  n'exclut 
pas  assurément  la  parenté  avec  les  pyrexies  malignes  qu'on 
observe  en  Algérie ,  il  est  bien  avéré  aujourd'hui  que  les  déplé- 
tions sanguines  sont  radicalement  impuissantes  sinon  fatales, 

^1)  Service  de  M.  Besseron  (Mém,  d$  méd,  mi7ii.,  t.  IX,  9*  sériei. 
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anti[)ériodi(]ue,  parfois  précédé  ou  secondé  par  Tipécacuaulia 
ou  les  laxatifs  ?  Mais  ce  ne  sont  plus  des  conjectures  et  des  pré* 
somplions  sur  Topportunilé  dVn  agir  ainsi  ;  les  faits  ont  déjà 
parlé ,  et  M.  Parot  a  signalé  la  fréquence  de  la  forme  intermit- 
tente et  réniillentê  de  la  suette  miliaire  dans  la  Dordogne,  en 
même  temps  que  les  succès  du  sulfate  de  quinine  (1). 

De  son  côté,  M.  Neucourt,  à  Melun,  ayant  pareillement  re- 
connu, à  la  suette  miliaire,  les  symptômes  de  la  fièvre  inter- 
miltente,  administre  le  sulfate  de  quinine  avec  les  plus  heureux 
résultais,  pendant  que  M.  Foucart  préconise  Femploi  de Tipé- 
cacuanba  au  début.  Enfin,  nous  trouvons  dans  la  Revue  théra- 
peutique du  Midi  les  détails  ci-après  sur  l'épidémie  de  suette 
du  département  de  THérault:  €  Le  traitement  qui  a  le  mieux 
réussi,  c*est  l'administration  du  sulfate  de  quinine;  lui  seul  a 
arrêté  les  exacerbations  désastreuses  qui  congestionnaient,  en 
un  clin  d'œil  et  souvent  sans  ressource ,  les  grands  centres  or- 
ganiques, notamment  le  cerveau.  Mais  pour  en  obtenir  tous  les 
bienfaits  qu'il  peut  rendre,  il  a  fallu  absolument  le  faire  pren- 
dre à  très  haute  dose,  2,  S  et  même  h  grammes  dans  trois  ou 
quatre  heures  seulement. 

»  Au  nombre  des  agents  les  plus  nuisibles,  quand  on  en  fait 
la  base  de  la  thérapeutique,  nous  ne  pouvons  nous  dispenser 
dès  à  présent,  de  signaler  les  saignées  générales.  Les  malades 
peuvent  périr  sous  la  lancette,  nous  on  avons  vu  beaucoup 
d'exemples,  et  des  sujets  qui  avaient  échappé  à  ce  désastre, 
languissent  encore  en  ce  moment  au  milieu  de  symptômes  in- 
quiétants (2).  » 

S  I¥.  ->  Fièwre  Ictérlqne. 

Un  autre  rapprochement  doit  trouver  encore  ici  sa  place. 
Nous  avons  vu  avec  quelle  fréquence  les  symptômes  bilieux  si- 
gnalaient le  début  ou  le  cours  des  fièvres,  par  hypersécrétion 
biliaire,  sympathiquement  provoquée  par  les  accès;  combien  le 
retentissement  du  côté  du  foie  pouvait  devenir  marqué  dans 
certaines  fièvres  rémittentes,  et  les  symptômes  bilieux  devenir 
tels  que,  d'un  symptôme  caractéristique,  de  la  coloration  de  la 

(1)  Voyez  Rapport  de  M.  Gnérin ,  9  septembre  1851,  Ar.ad«  de  méd* 

(2)  Gazette  médicale^  1  juin  185U 
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S  V.  —  Accès  cliolérlqiiet  ekoléra. 

Il  arrive  que  chez  certains  fébricilants,  la  période  algide  esl 
si  prononcée,  que  les  accès  menacent  promptement  la  vie  du 
malade.  Ces  accès  pernicieux  algides  où  la  peau  est  froide,  les 
lèvres  et  la  langue  pales  et  décolorées,  le  pouls  d'un  ralentisse- 
ment et  d'une  petitesse  extrêmes,  s'accompagnent  parfois  de 
douleurs  abdominales,  de  vomissements  bilieux,  de  déjections 
de  même  nature  ou  aqueuses  et  séreuses,  de  crampes,  de  ho- 
quets, en  même  temps  que  la  voix  est  rauque,  affaiblie,  cassée; 
les  yeux  caves,  les  paupières  livides  et  tout  le  corps  d'un  froid 
glacial  :  ces  accès  sont  appelés  à  bon  droit  accès  cholériques. 
Cette  dénomination  leur  convient  d'autant  mieux  qu'on  ne  sau- 
rait souvent  les  différencier  du  choléra  sporadique  le  mieux 
caractérisé.  Cette  similitude  devient  plus  grande  encore,  si 
l'accès  suivant  toutes  ces  phases ,  le  refroidissement,  de  plus 
en  plus  excessif  et  non  perçu  par  le  malade  qui  conserve  ses  fa- 
cultés intellectuelles,  il  y  a  arrêt  dans  la  circulation,  cyanose  et 
mort  comme  par  asphyxie.  Pris  à  temps,  traités  par  les  révul- 
sifs énergiques  à  l'extérieur  et  a  l'intérieur,  par  les  stimulants 
diffusibles  et  surtout  par  le  sulfate  de  ({uinine  à  haute  dose,  la 
période  algide  se  dissipe,  la  chaleur  revient  graduellement,  la 
circulation  se  rétabUt,  le  pouls  se  relève,  les  vomissements  et 
les  déjections  cessent,  et  cette  réaction  salutaire  se  continue 
par  d'abondantes  sueurs.  Le  traitement  quinique ,  continué 
deux  ou  trois  jours,  prévient  de  nouveaux  accidents  et  bientôt 
la  convalescence  s'établit. 

Or,  lorsqu'il  advient  par  des  conditions  spéciales  de  la  con* 
stitution  atmosphérique,  que  les  influences  fébrigènes  des  phé- 
nomènes thernio-électro-hygrométriques,  au  lieu  de  produire 
des  endémo-épidémies  où  prédominent  les  fièvres  intermit- 
tentes et  rémittentes,  avec  quelques  cas  de  fièvres  algides  et 
cholériques,  font  de  ces  dernières  le  plus  grand  nombre,  au 
point  qu'il  y  ait  alors  épidémie  de  choléra,  faut-il  ne  plus  voir 
qu'une  maladie  nouvelle  toute  différente?  Et  alors  que  souvent 
par  de  fortes  chaleurs,  des  temps  orageux,  le  refroidissement  du 
corps  en  sueur,  occasionné  par  toutes  les  circonstances  qui 
peuvent  le  produire,  devient  la  cause  prédominante  de  la  ma- 
ladie ;  alors  que  cette  dernière  s'annonce  par  des  phénomènes 
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identiques  à  ceux  de  la  fièvre  algide,  en  différant  peut-être  a 
peine  par  un  peu  plus  d'intensité;  alors  que  comme  dans  la 
fièvre  algide,  la  première  période  n'ayant  pas  été  mortelle,  le 
pouls  se  relève,  la  chaleur  revient  et  il  s'établit  une  vive  réaction 
produisant  quelquefois  les  congestions  céphaliques  les  plus 
graves;  d'autres  fois,  suivie  d'abondantes  sueurs  amenant  une 
rémission  de  tous  les  symptômes  et  s'accompagnant  souvent 
d'éruptions  miliaires  ou  péléchiales,  il  en  résulte  ainsi  des  accès 
à  longs  stades,  il  est  vrai,  mais  parfaitement  caractérisés,  ayant 
pu  être  observés  deux  et  trois  fois  chez  le  même  malade,  faut-il 
alors  ne  plus  adopter  qu'une  thérapeutique  aux  tâtonnements 
impuissants?  Faut-il  surtout,  sous  le  prétexte  de  débarrasser  le 
sang  du  principe  toxique  qui  l'infecte,  dit-on,  recourir  pendant 
la  période  de  réaction  à  la  saignée,  qui  n'a  de  pire  que  la  sai- 
gnée dans  la  période  algide?  Non,  assurément,  le  succès  bien 
constaté  du  traitement  excitant  et  quinique  dans  le  cas  de  fièvre 
algide  cholérique  sporadique ,  indique  très  significativement 
ce  qu'il  y  a  à  faire  pour  les  fièvres  algides  cholériques  épidé- 
miques;  car  nous  sommes  convaincu  que  si  l'emploi  du  sulfate 
de  quinine  a  eu  déjà  de  bons  effets  contre  le  choléra  entre  les 
mains  de  plusieurs  praticiens,  ces  effets  eussent  été  infiniment 
plus  nombreux,  si  on  l'eût  administré  et  continué  aux  doses  que 
réclament  les  accès  pernicieux  algides. 

Notons  ici  qu'en  1860,  à  San-Francisco,  il  a  régné  une  épi* 
demie  de  flèvres  pernicieuses,  compliquée  d'accidents  choléri- 
formes  qui  a  diminué  ses  ravages  du  moment,  disait-on,  où  des 
médecins  français  ayant  saisi  le  véritable  caractère  de  la  ma- 
ladie,  l'avaient  traitée  en  conséquence,  contrairement  aux  mé- 
decins américains  dont  les  revers  étaient  constants,  par  le  fait 
de  leur  parti  pris  de  ne  reconnaître  que  des  cas  de  choléra,  fai- 
sant ainsi  abstraction  de  l'élément  fébrile  au  détriment  de  leurs 
clients. 

S  VI.  —  Fièvre  JawM  9  peste. 

De  même  que  la  fièvre  intermittente  simple  peut  passer  succes- 
sivement à  la  forme  algide,  de  la  forme  algide  à  la  forme  cho- 
lérique et  au  choléra  confirmé  ;  de  même,  à  la  saison  chaude  et 
dans  les  latitudes  méridionales  surtout,  la  fièvre,  d'intermit- 
tente qu'elle  était,  peut  devenir  rémittente,  et  de  rémittente 
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repasser  inlermiltenlc.  lUiis  il  arrive  que  la  forme  rémitlenlc 
prend  parfois  une  gravité  excessive,  avec  symptômes  bilieux 
plus  prononcés,  icléricie  générale,  vomissements  bilieux  ver- 
dâtres  et  noirâtres,  et  tous  les  caractères  de  la  fièvre  jaune. 
Si  alors  quelque  médication  peut  conjurer  une  issue  funeste,  c'est 
encore  la  médication  quinique.  Eh  bien,  si  cette  fiè\Te  rémittente, 
au  lieu  de  prendre  plus  particulièrement  les  caractères  de  la  fièvre 
jaune,  comme  en  Algérie  ou  sur  les  côtes  du  Sénégal,  vient  à  sévir 
sur  une  autre  partie  de  T Afrique ,  en  Egypte,  par  exemple,  débu- 
tant par  des  frissons,  des  courbatures,  des  crampes  avec  anxiété, 
gastralgie ,  nausées ,  vomissements  bilieux  quelquefois  noirâ- 
tres et  sanguinolents,  déjections  diarrhéiques,  douleurs  abdo- 
minales; qu'à  celte  première  période  succède  la  période  de 
réaction,  que  le  pouls  se  développe,  la  chaleur  devienne  brû- 
lante, la  céphalalgie  excessive,  avec  vertige  ou  délire,  que  la 
transpiration  s'ensuive  abondamte  et  fétide  amenant  souvent 
une  éruption  miliaire  ou  pétéchiale,  en  même  temps  que  les  uri- 
nes sont  rouges  et  troubles,  faudra-t-il  en  ce  cas  méconnaître 
la  fièvre  rémittente  parce  que  les  paroxysmes  amènent  aussi  le 
développement  de  bubons  le  plus  souvent  gangreneux,  et  par 
cet  épiphénomène  conclure  a  une  maladie  toute  différente,  à  la 
marche  rapidement  funesle  de  laquelle  il  n*y  aurait  plus  qu*à 
assister  spectateur,  sinon  inactif,  du  moins  impuissant?  Nous 
ne  le  pensons  pas,  car  toutes  les  lois  de  Tanalogie,  d'accord 
avec  les  données  de  l'observation ,  révèlent  encore  ce  qu'il  y  a 
à  tenter  de  ce  côté.  Mais,  d'ailleurs,  Pinel  n*a-t-il  pas 
considéré  la  peste  comme  une  fièvre  ?  Ne  l'a-t-il  pas  appelée 
fièvre  adéno-nerveuse?  N'a-t-il  pas  dit  qu'il  fallait  employer 
contre  cette  fièvre  le  quinquina,  le  vin  de  quinquina,  le  cam- 
phre ,  etc. ? 

t  La  fièvre  jaune,  dit  M.  Perrier  (1),  se  rencontre  avec  le 
type  rémittent  ou  même  intermittent,  soit  à  son  début,  soit  vers 
son  déclin ,  aussi  bien  que  les  manifeslalions  graves  de  nos 
fièvres  algériennes.  Il  n'en  est  pas  autrement  pour  la  peste  dans 
laquelle  on  constate  également  une  foule  de  degrés.  Des  pestes 
fréquentes  ont  lieu  dans  le  nord  de  l'Afrique.  » 

Mais  ces  pestes,  dont  les  symptômes,  d'après  les  médecins 
arabes  étaient  la  fièvre,  le  coryza,  le  prurit  de  la  peau,  la  mala- 

(l)  Hygiène, 
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accidentelles,  mais  de  même  nature  au  Tond,  réclament  aussi, 
quant  au  fond,  le  môme  traitement.  Telle  est  la  conséquence 
féconde  en  applications  pratiques  qui  découle  de  la  restitution 
des  pyrexies  à  leur  grande  source  étiologique. 


CHAPITRE   IX. 

COMPLÉMENTS   THÉRAPEUTIQUES. 
$  !•*.  —  ll«  rallmentetloB  écm  CMival«MeBf«. 


Ben-Chaoua  nous  disait  qa*il  ne  fallait  pas  tenir  un  fébricitant 
à  la  diète ,  et  qu'il  est  indispensable  de  soutenir  les  forces  du 
malade  doublement  épuisées  par  le  climat  et  par  la  fièvre.  Ces 
paroles  qui ,  suivies  à  la  lettre,  suraient  absurdes,  deviennent 
un  précepte  de  diététique,  interprétées  dans  leur  signification 
vraie.  Oui,  en  effet,  le  climat  de  FAlgérie,  comme  dans  tous  les 
pays  chauds,  débilite  Torganisme,  môme  à  Tétat  de  santé,  à  far- 
tiori  jette-t-il  les  malades  dans  la  prostration;  oui,  d'autre 
part,  la  fièvre  est  une  maladie  profondément  débilitante,  nous 
n'en  voudrions  pour  preuve  que  l'accablement  dans  lequel  un 
seul  accès  suillt  pour  jeter  l'individu  ayant  jusque-là  vaqué  à  ses 
occupations  ordinaires.  Le  lebib  arabe  a  donc  raison  de  dire 
que  le  fébricitant  est  en  butte  à  une  double  cause  d'épuisement; 
il  ne  s'ensuit  pas  sans  doute  qu'il  faille  charger  l'estomac  pen- 
dant les  accès,  l'organe  lui-môme  se  refuserait  à  l'alimentation; 
mais  dans  les  longues  apyrexies,  il  ne  faut  pas  tenir  a  une 
diète  absolue,  et  surtout,  aussitôt  que  les  accès  sont  enrayés, 
il  faut  se  hâter  de  donner  une  alimentation  appropriée  a  l'état 
des  forces  digestives.  Rien  n'est  surprenant  comme  le  réveil 
instantané  de  l'appétit,  dès  que  la  fièvre  est  arrêtée,  rien  n'est 
impérieux  comme  le  besoin  de  le  satisfaire,  en  partie  du  moins. 
Méconnaître  ce  cri  instinctif  de  l'organisme,  c'est  manquer  le 
moment  opportun  de  relever  les  forces,  c'est  exposer  le  malade 
à  donner  prise,  ou  a  de  nouveaux  accès,  ou  à  tomber  dans  les 
langueurs  d'une  convalescence  pénible  et  pleine  de  complica- 
tions qui  constituent  la  cachexie  fébrile. 

11  nous  est  arrivé  d'être  appelé  pour  tel  malade  en  proie  au 
paroxysme  de  la  fièvre  rémittente,  à  une  céphalalgie  intense,  au 
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et  de  plus  avec  une  vague  sensation  de  faim.  Vers  minuit,  il 
nous  parut  que  bien  réellement  Tinsomnie  dépendait  du  besoin 
nettement  exprimé  par  l'estomac,  de  prendre  quelque  nourriture, 
et  nous  laissant  aller  à  satisfaire  ce  désir  vrai  ou  faux  d*aliments, 
nous  primes  quelques  bouchées  d'une  aile  de  volaille,  et  de  Veau 
sucrée  coupée  avec  du  vin  blanc  ;  bien  nous  en  prit,  car  à  partir 
d'une  heure  et  demie,  nous  eûmes  les  douceurs  de  près  de  sept 
heures  d'excellent  sommeil,  et  dès  lors  s'opéra  le  passage  à  la 
convalescence.  Il  n'est  certainement  aucune  potion  calmante 
qui  eût  pu  produire  un  aussi  bon  effet  que  ce  peu  d'aliments 
pris  à  propos.  C'est  qu'aussitôt  après  la  cessation  des  accès,  le 
meilleur  remède  c'estTaliment  approprié  aux  forces  digestives. 
Couper  la  fièvre  au  plus  vite,  relever  les  forces  du  malade  par 
l'alimentation,  voilà  le  double  secret  pour  avoir,  dans  les  pays 
chauds  surtout,  une  pratique  heureuse  et  expéditive.  Voilà  le 
principe  en  thèse  générale,  c'est  ensuite  au  tact  du  praticien  à 
apporter  les  modifications  qu'il  croit  utiles  selon  les  circonstances 
accidentelles  ([ui  s'offrent  à  lui.  Par  le  moyen  de  doses  conve- 
nables de  sulfate  de  quinine,  et  par  une  alimentation  donnée 
aussitôt  que  réclamée  par  l'estomac,  la  rapidité  de  la  cure  des 
fièvres,  même  les  plus  alarmantes  au  début,  est  un  fait  dont  on 
ne  saurait  avoir  l'idée  avant  d'en  avoir  été  témoin,  et  qui  étonne 
le  médecin  qui  vient  de  quitter  des  contrées  où  prédominent  les 
maladies  inflammatoires  aiguOs  ou  chroniques. 

Non  seulement  il  convient  d'alimenter  le  convalescent  aus- 
sitôt que  la  fièvre  est  coupée,  mais  il  est  nécessaire  de  lui  don- 
ner une  nourriture  substantielle,  loutenlui  faisantfaire  plusieurs 
repas,  car  les  digestions  sont  actives  et  l'appétit  est  bientôt  suivi 
du  langage  plus  impérieux  de  la  faim,  qui,  sous  ce  rapport  et 
la  rapidité  de  sa  réapparition,  tient  de  celle  du  jeune  âge. 

Convalescent  de  fièvre  rémittente  à  Alger  en  1846,  à  l'époque 
des  plus  longs  jours,  nous  n'aurions  pas  pu  attendre  les  heures 
des  repas  (dix  heures  et  six  heures),  sans  souffrir  de  la  faim,  si 
nous  n'avions  pris,  de  sept  à  huit  heures  le  matin  et  vers  trois 
heures  le  soir,  un  petit  pain  trempé  dans  du  madère.  iMalgré 
cette  précaution,  prise  deux  ou  trois  heures  avant  chaque  repas, 
pour  éviter  ainsi  de  surcharger  l'estomac,  l'appétit  était  d'une 
exigence  qui  plus  d'une  fois  surprit  nos  commensaux.  L'un 
d'eux  nous  exprimait  un  jour  ses  craintes  sur  les  inconvénients 
probables  d'une  nourriture  qu'il  trouvait  trop  copieuse  pour 
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tun,  quand  il  a  cesse  Tusage  de  lout  médioament,  n'excluant 
pas  ralimentalion,  qu'il  pùl  prendre  enlre  sept  et  huit  heures 
du  matin  un  aliment  léger,  de  digestion  facile,  commode  la  panade 
ou  mieux  encore  du  café,  dans  lequel  du  pain  trempé  fait  un 
excellent  déjeuner  ou  goûter,  pour  les  troupes  qui  le  reçoivent 
en  été,  ou  mieux  encore  du  chocolat  que,  par  une  mesure  bien 
entendue,  on  vient  d'introduire  dans  le  régime  alimentaire  des 
hôpitaux.  Nous  résumerons  donc  ainsi  la  diététique  qui  convient 
aux  convalescents  de  fièvre  :  alimentation  réparatrice  et  to* 
nique,  repas  multipliés. 

S  II*  —  Mygléne  du  ««avaleaceiit. 

Nous  venons  d*entrer  dans  des  considérations  de  prophylaxie 
et  de  thérapeutique  que  nous  pourrions  appeler  primitives; 
exposons  quelques  réflexions  de  prophylaxie  consécutive,  en 
ce  sens  qu'elle  a  plus  particulièrement  pour  but  de  prévenir, 
chez  les  convalescents  de  fièvre,  les  récidives  qu'on  voit  se  pro- 
duire avec  une  si  grande  facilité.  Avec  la  croyance  à  Tintoxi- 
cation,  ces  rechutes,  dit-on,  sont  dues  à  un  reste  de  levain 
miasmatique  dont  l'organisme  n'a  pu  se  débarrasser  ou  dont 
on  n'a  pu  neutraliser  les  eflets,  et  alors  le  médecin  de  douter 
de  Teflicacitédu  sulfate  de  quinine  comme  fébrifuge;  le  malade 
de  s'en  prendre  à  Timpuissance  du  médecin,  et  l'empirisme 
d'offrir  ses  moyens,  souvent  dangereux.  Tous  ces  malentendus 
cesseraient,  et  ce  qu'il  y  a  de  plus  avantageux  par-dessus  tout, 
c'est  que  la  plus  grande  partie  des  récidives  n'auraient  pas  lieu, 
seraient  prévenues,  si  cette  vérité  était  vulgarisée,  savoir  :  que 
les  récidives  sont  des  fièvres  nouvellement  contractées,  par  le 
Beul  fait  et  sous  l'influence  des  variations  thermo-électro-hy- 
grométriques, dont  l'action  est  d'autant  plus  nuisible  et  plus 
redoutable,  que  le  convalescent,  plus  affaibli,  offre  moins  de 
résistance ,  et  reste  sans  défense  contre  les  refroidissements, 
surtout  par  les  temps  froids  et  humides.  Nous  avons  dit  combien 
de  fois  nous  en  avions  eu  personnellement  la  preuve,  pour  nous 
être  prématurément  exposé  à  leur  influence  fébrigène;  c'est 
que  l'organisme  devient  impressionnable  en  raison  même  des 
atteintes  antérieures.  Ce  fait  étant  donc  bien  établi,  que  les 
convalescents  de  fièvre  sont  d'autant  plus  sujets  à  récidives  que 
ia  saison  devient  plus  mauvaise,  et  qu'ils  s'exposent  plus  incon- 
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enlrejuin  cl  juillet  à  descendre  dans  la  zone  du  littoral  en  pas- 
sant a  Blidah,  à  Douera,  sur  les  collines  du  Sahel  et  de  là  à 
Alger.  De  môme,  en  été,  particulièrement  pour  les  convales- 
cents du  littoral  de  l'Algérie,  il  y  a  bénéfice  à  venir  chercher 
sur  les  côtes  de  France  une  aéralion  plus  tempérée.  Ce  dépla- 
cement par  latitude  est  ordinairement  préférable  quand  il 
s*opère  dans  Tair  natal,  c'esl-à-dire  dans  le  milieu  où  l'orga- 
nisme s'est  lentement  façonné  aux  influences  météorologiques, 
et  où  le  plus  souvent,  outre  des  conditions  physiques  plus  fa- 
vorables, le  convalescent  trouve  encore  des  conditions  morales 
à  lui  si  propices.  Le  déplacement  par  latitude  oiTre  donc  les 
plus  grands  avantages,  quand  il  s'effectue  sur  une  telle  échelle 
qu'on  passe  d'un  pays  chaud  dans  un  pays  tempéré,  et  souvent 
dans  le  pays  dont  on  est  originaire.  Toutefois,  la  transition  doit 
être  ménagée  autant  que  faire  se  peut,  car  si  Ton  passe  trop 
brusquement  de  l'Afrique  dans  le  nord  de  la  France,  surtout 
par  des  temps  froids,  humides  ou  à  vents  impétueux,  même 
celui  qui  n'a  jamais  eu  la  flèvre  peut  en  ressentir  des  accès,  à 
plus  forte  raison  peuvent-ils  se  manifester  comme  récidives 
chez  le  convalescent  qui  se  rend  trop  promptoment  à  destina- 
tion. C'est  pour  ce  motif  qu'une  mesure  de  prophylaxie  spé- 
cialement appropriée  aux  convalescents  serait,  pour  ceux 
d'Afrique,  de  faire  une  première  station  aux  lies  Majorque  ou 
Hinorque,  à  Mahon,  par  exemple,  où  nous  avons  déjà  eu  un 
hôpital  temporaire,  ou  de  faire  tout  au  moins  une  station  en 
rentrant  d'Afrique  et  d'Italie,  à  Toulon  ou  à  Marseille,  avant  de 
se  diriger  dans  l'intérieur  de  la  France. 

$  IW*  —  Déplacement  par  altifnde. 

Toutefois,  pareille  émigration  n'étant  pas  toujours  à  la  con- 
venance et  à  la  portée  des  convalescents,  pouvant  môme  être 
impossible,  outre  le  déplacement  par  latitude  dans  le  même 
chmat,  il  reste  surtout  le  déplacement  par  altitude.  Sons  aller 
en  eflet  à  grande  distance,  on  peut  aisément  trouver  un  séjour 
plus  favorable,  en  allant  temporairement  habiter  un  lieu  plus 
élevé  que  celui  où  l'on  a  pris  la  fièvre,  car  il  y  a  possibilité  de 
passer  successivement  par  les  climats  de  plus  en  plus  tempérés; 
même  sous  l'équateur,  on  peut  ainsi  passer  du  littoral  chaud 
et  humide,  jusqu'à  la  limite  des  neiges.  Tous  les  pays  de  mou- 
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à  la  diminulion  de  Tintensité  des  phénomènes  thermo-électro- 
hygromélriques,  mais  ne  suflirail  pas,  assurément,  pour  garantir 
de  l'infection  dans  Thypoltièse  de  la  translation  de  miasmes 
jusque  sur  Rome;  le  simple  examen  topographique  des  lieux 
ne  laisserait  aucun  doute  à  cet  égard  à  Tintoxicationniste  le 
plus  fervent,  et  nous  tenons  ce  cas  comme  une  des  nombreuses 
preuves  que  la  doctrine  de  l'intoxication  a  dans  la  topc^aphie 
un  de  ses  plus  grands  écueils. 

Ce  que  nous  venons  de  dire  pour  Âlbano  sert  à  expliquer  la 
différence  de  salubrité  relativedes  lieux  d'altitudedifférente.  C'est 
toujours  en  vertu  dece  fait  que  l'intensité  et  la  variabilité  d'action 
des  phénomènes  thermo-électro-hygrométriques  de  Tatmosphère 
décroissent  en  raison  directe  de  l'altitude,  et  selon  l'exposition 
que,  par  exemple,  en  Afrique,  dans  la  plaine  de  la  Mitidja,  BU- 
dah  est  préférable  àBouffarick;  que,  dans  la  zone  montagneuse, 
Médéah  est  préférable  a  Milianah  ,  qui  est  en  position  mixte  ; 
que  Milianah  vaut  cependant  mieux  qu'Orléansville  au  centre  de 
la  zone  intérieure;  qye  Sétif  et  Constantine  ont,  dans  leurs 
massifs  montagneux,  une  aération  meilleure  qu'àBone  et  à  Bou* 
gie ,  de  même  que  le  séjour  de  Mascara  vaut  mieux  que  celui 
de  Misserghin.  Tout  cela  soit  dit,  en  thèse  générale,  au  point 
de  vue  de  l'altitude,  indépendamment  des  conditions  particu* 
Hères  faisant  varier  les  bénéfices  des  sites,  selon  le  degré  de 
protection  qu'on  y  trouve  contre  les  influences  propres  du 
climat. 

De  même  en  Italie ,  le  classement  des  contrées ,  quant  i  la 
salubrité,  se  fait  en  raison  de  l'altitude.  Pour  notre  part  encore, 
nous  avons  eu  double  bénéfice  a  la  suite  de  nos  récidives-  de 
fièvre  à  y  faire  un  déplacement  par  latitude  et  par  altitude.  De 
Rome  ,  dont  le  sol  n'a  guère  au  bord  du  Tibre  qu'une  dizaine 
de  mètres  au-dessus  de  la  mer,  nous  sommes  passé  au  nord  du 
Cimino,  nous  rapprochant  des  Apennins,  et  é  une  altitude  de 
AOO  mètres  (1).  Toutefois  encore  ,  dans  les  changements  de 
séjour  de  ce  genre,  bien  que  la  différence  ne  soit  pas  aussi 

(1)  Les  bénéûces  de  l'altitude  sont  sensibles  dans  les  pays  chauds.  D'après 
des  données  statistiques  rapportt^s  par  M.  Boudin  dans  les  Mémoires  de 
médecine  militaire ,  l.  LXIV,  à  la  Jamaïque ,  la  mortalité  qui ,  au  niveau  de 
la  mer,  s'élève  souvent  à  500  décès  sur  iOOO  hommes  d'effectif,  s^abaisse  à 
90  décès  sur  1000  hommes,  sons  la  seule  influence  d'un  campement  à  une 
thitiidt  de  molm  dt  700  mèiret. 
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des  marais  Pontins ,  le  séjour  du  cap  de  Circé  ,  où  se  trouve 
aujourdliui  San-Felice ,  est  préférable  au  séjour  des  plages  de 
Netluno  et  de  Porto-d'Anzo  ;  que  Terracine,  a  Fentrée  des  ma- 
rais Pontins  ,  esl  préférable  encore  par  son  allitude  à  Torre  di 
Tre  Ponli ,  qui  esl  au  centre  de  la  partie  basse  ;  que  Piperne  , 
Sezze,  Sermonetle,  Velletri,  Genzano,  l'emportent  pareillement 
sur  Cisterne,  Pratica,  Ardée,  etc. 

Dans  les  temps  anciens,  c*est  pareillement  pour  aller  a  la 
recherche  de  conditions  météorologiques  meilleures,  pour  jouir 
d'une  aération  plus  vivifiante  ,  que  Cicéron  avait  choisi  pour  sa 
résidence  d'été  les  hauteurs  de  Tusculum  dominant  la  campagne 
de  Rome  (1).  C'est  pour  les  bénéfices  d'une  allitude  analogue  à 
celle  de  Tusculum  qu'Horace  avait  établi  sa  villa  d'été  à  Tibur 
(Tivoli) ,  et  c'est  au  pied  des  mêmes  collines  qu'Adrien  fit  con- 
struire cette  célèbre  villa,  qui ,  outre  son  palais,  le  théâtre,  la 
bibliothèque,  les  Thermes  ,  les  temples ,  avait  aussi  une  imita- 
tion du  Lycée,  de  l'Académie,  du  Prytanée  et  du  Pœcile  d'Athè- 
nes ,  du  Canope  d'Egypte ,  de  la  vallée  de  Tempe  arrosée  par 
le  Pénée,  et  jusqu'au  simulacre  de  TÉlysée  et  du  Tartare,  laby- 
rinthe dont  il  ne  reste  que  des  vestiges. 

C'est  encore  pour  une  aération  meilleure  que  Pompée  avait  sa 
villa  sur  les  hauteurs  d'Albano,non  loin  des  cinq  pyramides  qui 
indiquent  la  tombe  commune  des  cinq  héros  qui  succombèrent 
dans  le  mémorable  et  triple  duel  des  Horaces  et  des  Curiaces.  C'est 
pour  une  aération  plus  favorable  que  Nerva ,  Caligula ,  Othon 
avaient  choisi  leur  séjour  de  plaisance  sur  le  sommet  de  la  col- 
line de  Velilrœ  (Velletri)  ;  et  c'est  encore  aux  monts  Albains , 
dans  le  cratère  d'un  ancien  volcan  à  moitié  rempli  d'eau,  le  lac 
Nemi ,  que ,  par  un  caprice  caractéristique  de  son  humeur, 
Tibère  avait  fait  construire  sa  villa  flottante,  qui  sombra  dans  les 
flots,  comme  a  disparu  dans  le  flot  des  siècles  le  météore  que 
l'histoire  a  appelé  la  puissance  romaine. 

(1)  A  mi-côte  des  hauteurs  de  Tusculum  se  trouve  Frascati,  et  c^est  avec 
juste  raison  que  ce  point  fut  désigné  en  1840,  par  M.  l'inspecteur  Alqnié, 
comme  le  point  le  plus  favorable  de  la  campagne  de  Rome  pour  rétablisse- 
ment de  dépôts  de  convalescents. 
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d*Oran,  bien  que  les  fièvres  de  tout  type  et  de  toute  forme  n'y 
aienl  jamais  manqué.  Nous  verrons  d'ailleurs  que  Téiément  py- 
rêlique  ne  saurait  êlrc  sépare  de  la  localisation  dyssentérique. 

La  cause  de  la  fréquence  relativement  plus  marquée  de  la  dys- 
senterîe,  dans  la  province  d'Oran,  a  élé  attribuée,  par  beaucoup 
de  médecins,  à  la  mauvaise  qualité  des  eaux  de  cette  contrée, 
qui  contiendraient  des  matières  salines  (chlorures,  sulfates,  car- 
bonates) en  proportion  double  de  celles  d'Alger.  Toutefois,  on 
ne  doit  pas  s'exagérer  cette  influence,  il  y  a  des  dyssenteries 
dans  toute  l'Algérie,  et  Alger  même  en  a  bien  sa  part.  Aussi, 
sans  nier  l'action  prédisposante  d*eaux  potables  moins  pures 
dans  la  province  d'Oran,  tout  ne  saurait  être  là.  Il  ne  faut  pas 
oublier  que  cette  province  a  été  celle  où  les  troupes  sont  restées 
le  plus  souvent  et  le  plus  longtemps  campées  ou  en  expédi- 
tions, et  cela  tant  par  suite  du  peu  de  villes  ou  postes  séden- 
taires que  par  suite  des  opérations  militaires  plus  multipliées, 
ce  qui  revient  à  dire  que  ces  troupes  ont  été  plus  en  butte  aux 
atteintes  du  climat.  De  plus,  celte  nécessité  d'expéditionner 
souvent,  longtemps  et  avec  promptitude,  avait  progressivement 
amené  pour,  réduire  les  impedimenta  et  rendre  les  colonnes 
plus  mobiles,  à  emporter  le  moins  possible  ;  aussi  maintes  fois 
des  colonnes  se  sont  trouvées  dans  le  dénûment  le  plus  com- 
plet,  dans  leurs  courses  aventureuses.  Qu'alors,  et  chez  des 
troupes  exténuées  de  fatigues  et  de  privations,  la  dyssenterie 
ait  sévi  ,  rien  là  que  la  conlirmation  de  ce  que  les  médecins 
d'armée  ont  observé  de  tout  temps  et  en  tout  Ueu. 

En  18â0,  disent  les  rédacteurs  des  Mémoires  de  médecine 
militaire  (1)  :  <  La  mortalité  fut  produite  par  les  dispositions 
prises  à  cette  époque  et  qui  forcèrent  la  plus  grande  partie  des 
troupes  de  la  division  d'Oran  à  camper  sur  le  terrain  maréca- 
geux de  la  Bredia,  et  sous  les  tentes  brûlantes  de  Misserghin. 
En  1841 ,  elle  a  été*  la  conséquence  forcée  de  toutes  les  mi- 
sères, de  toutes  les  privations,  des  tourments  et  des  dangers 
qui  peuvent  assaillir  une  armée  européenne,  poursuivant  à  ou- 
trance, sous  un  ciel  de  feu,  un  ennemi  qu'elle  a  juré  de  ré- 
duire. De  là  un  si  grand  nombre  de  maladies  et  d  afTections 
gravc'î,  parmi  lesquelles  on  est  heureux  de  n'avoir  pas  vu  se 
montrer  le  typhus. 

,1}  Tome  LU,  1842,  p.  ihU 
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a  tellement  été  dirigée  sur  ce  iKiint  de  son  histoire ,  que  si  les 
faits  négatifs  peuvent  prouver  la  non-contagion  d'une  maladie, 
je  me  crois  autorisé  à  dire  que  la  dyssenterie  n*est  pas  conta- 
gieuse. » 

Quant  à  Tinfection  putride ,  il  ajoute  :  <  Je  n*ai  pas  constaté 
que  Tair  d'amphithéâtre  pût  développer  la  dyssenterie  ou  aider 
Faction  d'autres  causes.  » 

On  adéOni  la  dyssenterie,  une  affection  du  gros  intestin  ca- 
ractérisée par  des  selles  sanguinolentes.  Cette  définition  est 
inexacte,  les  individus  atteints  d'hémorrhoîdes  internes  peuvent 
avoir  des  selles  sanguinolentes  sans  avoir  la  dyssenterie,  et  des 
malades  pris  de  coliques,  de  tranchées  alxlominales,  de  ténesme, 
ont  bien  la  dyssenterie,  quoiqu'ils  ne  rendent  parfois  que  des 
selles  muqueuses,  séreuses,  mucoso-bilieuses  et  nullement 
sanguinolentes.  Aussi  at-on  appelé,  à  juste  titre,  la  dyssenterie 
en  ce  cas  incruenta.  Toutefois  cette  dyssenterie  incruenta  ou 
alha  n'est  souvent  <{ue  le  prélude  de  la  dyssenterie  sanguino- 
lente ,  comme  la  diarrhée  simple  précède  aussi  la  dyssenterie 
incruenta. 

Voilà  pourquoi  nous  avons  groupé  ces  trois  manifestations 
morbides ,  sous  la  dénomination  générique  de  flux  intestinaux 
diarrhéiques  et  dyssentériques. 

S  11.  —  De  la  diarrhée 

La  diarrhée  se  manifeste  très  facilement  chez  les  individus 
qui,  manquant  de  précautions  pour  être  convenablement  vêtus, 
subissent  des  refroidissements  intempestifs  ;  chez  ceux  qui,  en 
été ,  dorment  fenôtres  ouvertes  et  a  découvert  ;  chez  ceux  qui 
font  abus  de  boissons  aqueuses  et  de  fruits  ;  chez  ceux  qui, 
après  des  privations,  mangent  abusivement  de  la  viande  comme 
après  les  razzias  où  Ton  distribue  des  bestiaux  aux  troupes. 

Dans  le  Dahara,  nous  avons  vu  de  véritables  épidémies  pas- 
sagères de  diarrhées  par  suite  d'indigestion  de  figues,  que  les 
Arabes  font  sécher  en  grande  quantité,  soit  enlacées  en  cha- 
pelets, soit  tassées  en  larges  pains  de  plusieurs  kilogrammes. 

Ce  trouble  intestinal,  quand  il  n'est  qu'accidentel,  disparaît 
promptement  par  un  régime  convenablement  réglé  et  l'obser- 
vance des  précautions  hygiéniques,  au  nombre  desquelles  on 
doit  noter  spécialement  une  ceinture  sur  l'abdomen,  soit  en 
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gôrio,  M.  Haspol  dit  (lu'il  est  fort  iliflicile  d'isoler  conipléle- 
menl  rétiidc  do.  la  dyssenterie  de  celle  des  autres  maladies 
(fièvres  intermittentes,  rémittentes,  congestions  hépatiques), 
c  tant  parfois  ces  diverses  affections  sont  partout  confondues 
et  mêlées.  »  Il  ajoute,  en  parlant  des  flux  de  ventre,  vers  la 
fin  de  Télé,  qu'on  remarque  leur  prompte  conversion  en  état 
adynamique  ou  putride  et  leur  dépendance,  toujours  plus  ou 
moins  étroite,  du  génie  des  fièvres  intermittentes. 

En  parlant  pareillement  de  la  dyssenterie  en  Afrique,  M.  De* 
leau  dit  aussi  :  a  II  est  à  noter,  que  dans  bien  des  cas  cette 
affreuse  maladie  s'accompagne  d'accès  de  fièvre  tierce ,  sous 
l'influence  desquels  elle  devient  promptement  mortelle.» — t  Les 
fièvres  intermittentes,  dit  M.  Cambay,  peuvent  compliquer  la 
dyssenterie;  quelquefois,  celle-ci  cesse  brusquement  et  est  rem- 
placée par  une  fièvre  intermittente ,  mais  le  plus  souvent  la 
dyssenterie  succède  à  cette  dernière  aflection.  »  L'Anglais  Grigor, 
pendant  la  guerre  de  la  Péninsule  (1800),  a  vu  cette  maladie 
régner  intermittente  d'abord,  puis  rémittente  en  juillet,  août  et 
septembre,  puis  continue.  C'est  précisément  ce  que  Werlhof  et 
Torti  ont  exprimé  par  les  qualifications  de  dyssenteria  fehricosa^ 
dysscnteria  intermittens ,  dans  lesquelles  les  symptômes  dyssen- 
tériques  môme  offrent  une  marche  intermittente,  apparaissant 
avec  les  accès  de  fièvre  ,  et  disparaissant  dans  leurs  intervalles. 

Les  symptômes  prédominants  qui  caractérisent  la  dyssenterie 
sont  les  coliques,  les  tranchées,  les  horborygmes,  de  fréquentes 
envies  d'aller  à  la  selle,  suivies  de  faibles  déjections  alvines, 
avec  ténesme.  Il  y  a  perte  d'appétit,  dégoût,  langue  chargée; 
aux  frissons  du  début,  pendant  lesquels  le  pouls  est  petit,  la 
face  grippée,  quelquefois  avec  vomissements  bilieux  {)orracés, 
succède  un  mouvement  de  réaction  caractérisé  par  la  chaleur 
à  la  peau,  de  la  céphalalgie,  la  fréquence  du  pouls  qui  parfois 
est  plein  chez  les  individus  pléthoriques.  C'est  ordinairement 
vers  le  soir  qu'a  lieu  cette  exacerbation  avec  transpiration 
fétide,  urines  rouges,  épaisses,  rares  quand  il  n'y  a  pas  dysurie 
ou  acrynie  ;  le  nombre  des  selles  varie  de  10  à  60,  à  100  et  120; 
le  ventre  est  brûlant,  dur,  ballonné,  douloureux;  la  peau,  sou- 
vent sèche,  prend  parfois  une  teinte  subictérique. 

Les  envies  d'aller  à  la  selle  deviennent  de  plus  en  plus  fré* 
quentes  et  sont  comme  incessantes,  do  même  que  les  épreiutes 
et  le  ténesme.  Les  matières  visqueuses,  muqueuses,  glaireuses 
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d*iiiie  rcaetion  plus  ou  moins  marquée,  de  h  moileor,  de  la 
transpiratioQ.  et  coiocidauit  avec  la  dimination  des  selles.  Pouls 
accéléré,  urines  chargées,  teinte  icténque  de  la  conjonctive, 
i{ueiqiiefbis  de  la  peau,  rarement  ictère.  Douleur  et  tension  à 
riiypodioiidre  droit,  d^autant  plus  marquées  que  le  point  malade 
est  plos  superficiel.  U  y  a  parfois  une  petite  toux  sèche,  souvent 
donlew  sympathique  s*irradiant  à  Tépaule  droite.  Il  s*en  faut 
UMiteiDb  que  les  symptômes  soient  toujours  aussi  significatifs, 
car  il  peut  se  faire  que  certains  points  du  foie  passent  à  Tétat 
de  suppuration  sans  se  révéler  par  des  signes  sensibles,  et  le 
fait  n*<Hre  reconnu  qu*à  Tautopsie,  qui  dans  quelques  cas  rares 
révèle  entre  autres  altérations,  Tinduration,  Thypertropliie , 
Félat  gras  du  foie,  quelquefois  des  tubercules. 

L*hépatite  est  surtout  consécutive  à  la  dyssenterie  chronique, 
hqoeDe  fait  suite  le  plus  ordinairement  à  la  dyssenterie  aiguë, 
aux  diarrhées  et  aux  fièvres. 

La  dyssenterie  chronique  est  en  effet  très  rarement  primitive. 
Elle  est  entretenue  par  les  altérations  intestinales  diverses, 
consécutives  à  la  dvssenterie  aicruê:  soif;  déîroùt;  faiblesse  et 
maigreur  prononcées  ;  ventre  quelquefois  météorisé,  plus  sou* 
vent  déprimé  ;  pesanteur  au  rectum  plutôt  que  ténesme  ;  be* 
soins  pressants;  selles  variables,  plus  souvent  muqueuses, 
séreuses,  purulentes,  que  sanguinolentes;  elles  peuvent  Hre 
comme  gélatineuses,  blanchâtres,  vertes,  noires,  el  contenir 
des  détritus  de  membranes  intestinales;  la  peau  devient  terreuse, 
le  malade  est  très  sensible  au  froid  dont  Timpression  amène 
toujours  une  recrudescence  de  l'afleclion.  Il  y  a  alternatives  de 
flux  divers  et  de  constipation,  et  presque  toujours  des  exacer- 
bâtions  fébriles  nocturnes. 

Dans  d'autres  cas,  la  dyssenterie  chronique  a  une  autre  ori* 
gine  :  ce  sont  ceux  où,  à  la  suite  de  fièvres  souvent  récidivées, 
les  congestions  répétées  du  foie  ont  lentement  amené  Thépalite 
confirmée.  La  maladie  se  révèle,  entre  autres  symptômes,  par 
des  évacuations  alvines  diarrhéiques  bilieuses,  parfois  sangui- 
nolentes, avec  ténesme,  et  offrant  des  alternatives  très  variables 
quant  à  leur  fréquence,  leur  couleur,  la  quantité  ou  Tabsencc 
du  sang.  Les  selles  peuvent  aussi  contenir  du  pus,  non  par 
suite  d'exsudation  purulente  de  la  muqueuse  du  gros  intestin, 
mais  par  évacuation  d*abcès  du  foie.  Cette  dyssenterie  bilieuse 
d'abord,  devenue  purulente  et  colliquative,  qui  mine  lentement 
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extenso  l'arlicle  du  (railenient  de  In  dyssenterie  aiguè\  comme 
expression  de  ce  qui  se  l'ait  gênêraienient  sur  ce  point  de  lliéra- 
peutique  en  Algérie.  Mais  nous  faisons  toutes  réserves  pour  dire 
ensuite  ce  qu'on  ne  devrait  pas  faire,  ce  qu*on  ne  fait  pas  et 
ce  qu'on  devrait  faire,  non  pas  assurément  par  des  vues  à  priori^ 
mais  d'après  la  signiGcation  et  l'interprétation  des  faits  que 
nous  aurons  soin  de  soumettre  à  l'appréciation  du  lecteur. 

c  Lorsque ,  dit  M.  Cambay,  la  dyssenterie  aiguë  légère  est 
dans  le  début,  et  qu'elle  n'occasionne  que  trois  ou  quatre  selles 
sanguinolentes  par  jour,  il  suffit  quelquefois,  pour  l'arrêter,  de 
la  diète,  de  l'usage  des  boissons  de  riz,  d'orge,  de  guimauve, 
de  gomme,  de  violettes,  de  la  décoction  blanche,  des  potions 
gommeuses  simples,  ou  avec  i  centigramme  d'opium,  des  bains 
de  siège,  des  cataplasmes  émollients  et  laudanisés  sur  le 
rentre,  et  des  lavements  émollients  ou  mucilagineux ,  prépa- 
rés avec  la  mauve,  la  guimauve,  la  graine  de  lin,  la  fraise  de 
veau,  le  son  et  Tamidon.  Ces  cataplasmes  émollients,  que  l'on 
rend  plus  calmants  a  l'aide  de  la  teinture  d'opium,  de  jusquiame 
ou  de  belladone,  ont  la  propriété  de  calmer  le  spasme  et  la 
douleur  des  intestins,  de  favoriser  la  diaphorèse,  et  peut-être  de 
soutirer  un  peu  du  calorique  et  du  fluide  nerveux  ou  électrique 
qui  8*y  trouvent  en  excès.  Les  lavements  ont  le  double  avan* 
tage  d'agir  comme  un  bain  émollient  sur  la  membrane  interne 
phlogosée  du  gros  intestin,  et  d'entraîner  facilement  en  une 
seule  fois,  lors  de  leur  expulsion,  toutes  les  mucosités  acres  et 
une  partie  des  matières  fécales  que  les  intestins  renferment. 
Parmi  les  boissons  que  nous  avons  indiquées,  nous  prescrivons 
généralement  Teau  de  riz  gommeuse;  cependant,  comme  on  ne 
peut  pas  toujours  prévoir  si  la  maladie  n'augmentera  pns  subi- 
tement, nous  préférons  commencer  le  traitement  par  une  appli- 
cation de  16  a  20  sangsues  au  bas-ventre  ou  à  l'anus ,  suivie 
d'un  bain  de  siège  ou  d'un  grand  bain;  ce  dernier  calme  mieux 
qu'un  bain  de  siège  Tétat  spasmodique  de  toute  l'économie,  et 
surtout  l'irritation  abdominale  ;  mais  comme  il  exige  beaucoup 
de  soins,  pour  que  le  malade  ne  se  refroidisse  pas  lorsqu'il  en 
sort,  et  qu'il  est  impossible  de  les  obtenir  dans  les  grands  hôpi- 
taux,  nous  y  avons  généralement  renoncé,  et  nous  prescrivons 
habituellement  le  bain  de  siège  qui  exige  moins  d'eau  chaude 
et  de  soins  de  la  part  des  infirmiers,  et  que  Ton  peut  donner 
deux  fois  par  jour. 
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une  couenne  impaiTuile,  el  Kon  y  trouve  môme  quelquefois  celle 
membrane  parfaitemenl  développée. 

»  Dans  la  dyssenlerie  chronique,  le  caillot  est  d'un  rouge-brun 
foncé,  peu  dense,  et  d'autant  plus  mou  que  la  maladie  est  plus 
ancienne.  Lorsque  cette  affection  est  compliquée  d'abcès  du 
foie,  on  voit  assez  souvent  une  couenne  mince,  grisâtre,  et  re- 
couvrant  tout  le  caillot,  qui  est  d'un  rouge-brun  très  foncé,  peu 
dense,  mou,  contient  beaucoup  de  sérum  et  est  quelquefois  dif- 
fluent. 

»  Dans  le  commencement  de  la  dyssenlerie  adynamique,  nous 
avons  quelquefois,  en  18&2,  à  défaut  de  sangsues,  fait  pratiquer 
une  saignée  exploratrice  de  100  grammes,  et  nous  avons  alors 
obtenu  un  caillot  d'un  brun  très  foncé ,  très  mou  et  souvent 
diffluent,  comme  dans  certains  cas  de  dothiénentérie  passée  à 
rétat  adynamique. 

»  Noi^s  avons  déjà,  en  18&3,  indiqué  plusieurs  de  ces  détails 
dans  notre  Topographie  médicale  de  la  province  de  Tlemcen^ 
quia  été  imprimée  par  l'ordre  du  Conseil  de  santé  des  armées, 
et  l'on  trouvera  dans  ce  mémoire  beaucoup  de  détails  intéres- 
sants sur  les  constitutions  saisonnières  médicales,  les  endémies 
et  les  épidémies  qui  régnent  dans  les  pays  chauds,  et  qui  im- 
priment un  cachet  particulier  à  la  plupart  des  maladies  que  l'on 
y  observe. 

»  D'après  ce  qui  précède,  on  voit  qu'en  général,  dans  la  dys- 
senlerie, le  caillot  des  saignées  est  rarement  recouvert  de 
couenne,  cl  qu'il  est  d'autant  moins  dense,  plus  mou  et  plus 
noir,  que  la  maladie  est  plus  ancienne  et  que  l'économie  est 
plus  détériorée  i)ar  un  long  séjour  en  Algérie,  par  de  grandes 
fatigues  et  par  des  privations  nombreuses  pendant  des  expédi- 
tions d'une  très  longue  durée.  Nous  pensons  que,  dans  les  cir- 
constances opposées,  d'autres  praticiens  pourront  avoir  plus 
souvent  que  nous  une  couenne  sur  les  saignées  qu'ils  pratique- 
ront, et  qu'il  y  aura  lieu  alors  de  tirer  par  la  veine  plus  de  sang 
que  nous  ne  l'avons  fait  en  général.  Si  l'on  compare  ces  résul- 
tats n  ceux  obtenus,  à  l'aide  de  l'analyse  chimique,  par  notre 
ami  le  docteur  Ârligues,  dans  une  épidémie  de  dyssenterie  qui 
a  eu  lieu  à  Versailles  en  18&1,  on  trouvera  qu'ils  sont  a  peu 
près  identiques.  En  effet,  il  a  constaté  généralement  une  dimi- 
nution de  fibrine,  d'albumine  et  de  globules,  et  une  augmenta- 
on  d'eau.  Nous  croyons  devoir  ajouter  ici,  pour  que  Ion  puisse 
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»  Nous  avons  mi  devoir  faire  ici  oeUe  digression  relative  A 
rèlat  du  saup  des  saipnêes  dans  toutes  les  dyssenteries,  pour 
ne  pas  scinder  ce  qui  a  rapport  à  ce  sujet,  et  parce  que  ces  no- 
lions  serviront  à  faire  juger  ce  qui  suit  sur  Taction  curative  de 
ce  puissant  agent  ihêrapeutique. 

»  Lorsque  le  malade  entrera  a  Thôpital,  après  le  huitième  ou 
dixième  jour  de  flux  de  sang,  on  doit  rarement  recourir  à  la 
saignée  générale,  et  Tonne  prescrit  que  des  émissions  sanguines 
locales. 

»  La  saignée  générale  a  été  employée  depuis  des  siècles  par  les 
médecins  les  plus  célèbres,  tels  que  :  Aétius,  Zacutus  Lusitanus, 
Rhazès,  Alexandre  de  Tralles,  Prosper  Alpin,  Botal,  Sydenbam 
et  la  plupart  des  praticiens  du  xvi*  et  du  xvii«  siècle.  Beau- 
coup l'employaient  au  début,  dans  tous  les  cas  indistinctement, 
tandis  que  d'autres  n'y  avaient  recours  que  dans  les  variétés 
inflammatoires.  Ensuite  la  saignée  fut  abandonnée  jusqu'à 
Juncker,  Jackson  et  White,  qui  la  vantèrent  de  nouveau.  On 
voit  nuMne  un  médecin,  O'Halloran,  pendant  une  épidémie  qui 
sévit  à  Gibraltar  sur  les  troupes  anglaises,  saigner  jusqu'à  la 
syncope ,  le  malade  étant  couché  horizontalement.  Il  relirait 
ainsi  jusqu'à  6A  onces  de  sang,  ce  qui  nous  parait  douteux, 
parce  que  la  syncope  viendrait  probablement  avant  l'écoule- 
ment d'une  aussi  grande  quantité  de  sang.  Il  revenait  encore  à 
la  saignée  le  troisième  jour,  si  la  gnérison  ne  paraissait  pas 
assurée.  Cette  méthode  de  traitement  a  été  presque  suivie  à 
Lyon  par  le  docteur  Peysson,  qui  soigne  les  dyssentériques  par 
les  saignées  répétées,  les  émissions  sanguines  locales  elles  émol- 
lienls.  Le  docteur  Segond,  qui  a  longtemps  exercé  dans  nos 
colonies,  s'élève  avec  raison  contre  une  aussi  grande  soustrac- 
tion de  sang;  mais  il  nous  semble  qu'il  a  poussé  trop  loin  la 
crainte  de  saigner  dans  le  début  de  la  maladie,  lorsqu'il  dit  que: 
€  Les  circonstances  où  la  saignée  est  indispensable  sont  on  ne 
»  peut  plus  rares,  et  qu'on  n'y  doit  recourir  que  dans  les  cas  où 
»  la  lièvre  parait  trop  forte  pour  céder  aux  sangsues,  et  quand 
>  il  y  a  menace  de  congestion,  surtout  si  la  participation  du  foie 
»  à  la  maladie  paraît  aller  jusqu'à  la  phlegmasie.  » 

€  Nous  croyons  que  dans  les  quatre  ou  cinq  premiers  jours 
du  début,  et  chez  les  Européens  pléthoriques,  sanguins,  bien 
conservés,  et  habitant  depuis  peu  de  temps  les  pays  chauds, 
'ine  saignée  de  AOO  grammes  produira  un  bon  résultat,  et  nous 
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antipIilop:isli(iues ,  aussiUH  que  le  malade  est  entré  en  traite* 
nient,  on  donne  le  soir  une  potion  opiacée  pour  procurer  du 
sommeil,  diminuer  le  nombre  des  selles,  et  favoriser  la  dia- 
phorèse. 

»  L'opium  est  sans  contredit ,  après  les  moyens  précédents, 
le  médicament  le  plus  eilicace  pour  diminuer  les  accidents 
dyssentériques.  Il  a  été  employé  avec  succès  par  les  médecins 
les  plus  célèbres  qui  nous  ont  précédés.  Parmi  eux,  nous  cite- 
rons Sydenham,  Pringle,  Willis,  Ramazzini,  Richter,  P.  Frank, 
Osiander,  Wepter,  Ontyd  et  M.  Latour.  Ces  quatre  derniers  le 
considèrent  comme  un  remède  spécifique  qui  suffisait  souvent 
seul  pour  produire  la  guérison.  Cependant,  ce  médicament 
héroïque  a  été  regardé  comme  nuisible  par  Philomenon,  qui 
Ta  vu  produire  des  congestions  cérébrales  accompagnées  de 
délire  et  de  coma ,  et  par  Bruning ,  qui  en  proscrit  tout  à  fait 
l'emploi.  Malgré  cette  opinion  contradictoire,  Topium  est  gé- 
néralement ,  aujourd'hui ,  considéré  comme  un  médicament 
indispensable  dans  le  traitement  de  la  dyssenterie,  et  nous  y 
avons  eu  recours  dans  tous  les  cas,  excepté  dans  ceux  exces- 
sivement rares  qui  étaient  compliqués  de  coma  ou  de  délire. 
L'opium  agit  en  calmant  l'irritabilité  générale  et  le  spasme  de 
toute  l'économie,  et  surtout  du  gros  intestin  ;  il  diminue  les 
coliques  et  les  douleurs  du  ventre ,  ainsi  que  la  fréquence  des 
selles  ;  il  procure  un  sommeil  qui  répare  les  forces  considéra- 
blement abattues  du  malade  ;  il  concourt  à  produire  la  dia- 
phorèse,  et  enfin,  quand  il  est  donné  en  lavement,  il  agit 
comme  un  topique  calmant  et  astringent,  ainsi  qu'on  l'observée 
quand  on  l'applique  sur  les  lieux  enflammés.  L'opium  se  donne 
sous  forme  d'extrait  gommeux,  à  la  dose  de  5  centigrammes, 
dans  une  potion  gommeuse  que  l'on  fait  prendre  en  cinq  ou 
huit  fois.  Broussais  et  d'autres  prescrivent  le  laudanum  ou  la 
teinture  d'opium  à  des  doses  qui  varient  depuis  9  décigrammes 
jusqu'à  30.  Vaidy  et  M.  Fournier  conseillent  de  faire  prendre 
2  à  3  décigrammes  de  laudanum  dans  une  tasse  de  bouillon 
toutes  les  deux  heures.  Nous  prescrivons  habituellement  la 
potion  opiacée,  qui  contient  6  décigrammes  de  teinture.  Nous 
avons  eu  quelquefois  recours  au  mode  d'administration  in- 
diqué par  Vaidy,  dans  les  cas  de  dyssenterie  adynamique,  et 
nous  lui  avons  dû  plusieurs  guérisons.  En  même  temps  que 
nous  prescrivions  Topium  en  potion ,  nous  le  donnions  aussi 
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on  lorsqiroii  Tiiijit  à  rongiient  morcuriel,  ou  enfin  (ju'on  Tcm- 
ploio  on  frirtions  sur  le  venlr(»,  le  foie  et  d'autres  parties  du 
corps. 

»  Après  remploi  préalable  des  moyens  antiphlogisliques  et 
des  opiacés  pendant  le  premier  jour ,  on  peut  avec  avantage, 
prt»scrire  le  lendemain  un  vomitif,  si  la  bouclie  est  amère,  la 
langue  recouverte  d'un  enduit  jaunàlre,  s'il  existe  des  nausées, 
et  si  l'on  est  dans  une  saison  ou  dans  des  circonstances  qui 
fassent  croire  à  une  complication  bilieuse.  Le  vomitif  que  nous 
préférons  est  l'ipécacuanha  à  la  dose  de  12  à  15  décigrammes, 
dans  125  grammes  de  liquide  à  prendre  dans  une  seule  dose. 
Ce  médicament  provoque  babituellement  trois  ou  quatre  vo- 
missements d'une  matière  jaune  ou  verdàtre,  qui  est  suivie 
d'une  diapborèse  abondante  et  d'un  sommeil  réparateur  qui 
soulage  beaucoup  le  malade. 

»  Les  vomitifs  ont  été  employés  dans  le  traitement  de  Ja 
dyssenterie  ,  depuis  Hippocrate  jusqu'à  ce  jour.  Les  uns  les 
ont  conseillés  à  cause  de  leurs  effets  vomitifs,  et  les  autres, 
dans  le  dessein  de  provoquer  une  diapborèse  abondante,  et  de 
porter  ainsi  à  la  péripbérie  du  corps  les  liquides  qui  ont,  dans 
la  dyssenterie,  la  plus  grande  tendance  à  se  porter  dans  l'ab- 
domen (ubi  stimulus,  ibi  fluxus),  Stoll  conseille,  avec  juste 
raison,  de  les  employer  quand  la  fièvre  est  peu  violente  et  qu'il 
n'y  a  pas  de  douleur  fixe.  Clegborn  en  préconise  l'emploi  dans 
la  variété  bilieuse,  et  nous  pensons  comme  lui  qu'il  est  plus 
convenable  de  les  employer  aux  époques  de  l'année  dans  les- 
quelles il  y  a  une  supersécrétion  ou  une  altération  quelconque 
de  la  bile,  que  dans  les  autres.  Vandelstadt  les  conseille  quand 
la  dyssenterie  est  compliquée  de  rbumatisme.  Selon  Vaidy  et 
M.  Fournier,  le  moyen  le  plus  opportun,  au  début  de  la  dys- 
senterie, est  un  vomitif  sur  l'eHicacité  duquel  tous  les  prati* 
ciens  de  leur  temps  étaient  d'accord.  Les  uns  ont  employé 
l'émélique  et  les  autres  Tipécacuanba ,  mais  ce  dernier 
acquit  une  telle  réputation  qu'on  l'appela  radix  anfidyssen^ 
terica.  Akensie  le  prescrivait  dans  tous  les  cas,  et  lui  accor- 
dait une  puissance  spécifique  égale  à  celle  du  quinquina  dans 
les  (ièvn»s.  Vaidy  et  M.  Fournier  nous  paraissent  avoir  fort 
bien  indi(|ué  les  cas  qui  doivent  faire  préférer  l'un  à  l'autre  : 
c  Nous  pensons,  disent-ils,  que  le  tartre  stibié  et  Tipécacuanba, 
»  considérés  comme  vomitifs,  sont  également  convenables;  ce- 
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»  pendant,  le  tartre  stibié  agissant  comma  purgatif,  d'une  ma- 
»  nière  plus  marquée  que  I*ipéeacuanha ,  mérite  sans  doute  de 
»  lui  être  préféré  lorsque  les  déjections  sont  nulles  ou  très  peu 
»  abondantes.  Si,  au  contraire,  le  flux  est  considérable,  Tipé- 
»  cacuanha  semble  être  le  vomitif  le  mieux  indiqué.  i> 

j»  Contrairement  à  ces  opinions,  on  lit  dans  les  Annales  de  la 
médecine  physiologique ,  que  Tipécacuanha  est  un  moyen  fu- 
neste. Nous  ne  pouvons  pas  partager  cette  idée,  et  nous  croyons 
qu'après  avoir  employé  une  ou  deux  émissions  sanguines,  ce 
médicament ,  administré  une  seule  fois  et  dans  les  circon- 
stances que  nous  avons  indiquées,  produira  souvent  de  bons 
résultats,  et  que  dans  les  autres  cas,  il  sera  du  moins  inoffensif. 
L'ipécacuanha  a  été  donné  plusieurs  fois  dans  la  journée ,  à 
diverses  doses  par  Piso  et  M.  Fournier  et  par  d'autres  à  très 
petites  doses  répétées,  de  manière  a  n*exciter  que  des  nausées. 
Ce  dernier  mode  est  très  mauvais,  parce  que  la  débilitation  qui 
en  résulterait  ne  tarderait  pas  à  faire  passer  a  Tétai  adynami- 
que  la  dyssenterie  qui,  par  l'abondance  des  selles,  n'a  déjà  que 
trop  de  tendance  à  revêtir  cette  forme  fâcheuse.  Enfin ,  on  a 
associé  ce  médicament  a  l'opium,  à  la  rhubarbe,  au  quinquina, 
a  la  cascarille  et  au  calomel. 

»  Après  avoir  employé  les  antiphlpgistiques,  la  potion  opia- 
cée et  le  vomitif,  s'il  y  avait  indication  de  le  faire ,  il  survient 
ordinairement  une  grande  amélioration  caractérisée  par  la 
disparition  du  sang  dans  les  selles,  la  diminution  de  leur  fré- 
quence et  la  cessation  des  douleurs  abdominales  et  anales,  etc.; 
dans  ce  cas,  il  suffit  de  prescrire  les  boissons  de  riz,  les  pofions 
gommeuses,  un  quart  de  lavement  amylacé  et  opiacé,  les  cata- 
plasmes et  le  bain  de  siège  dans  le  jour,  avec  deux  ou  trois  pi- 
lules composées,  comme  nous  l'avons  indiqué.  On  accorde  en- 
suite successivement  du  bouillon  maigre  simple,  puis  avec  un 
ou  deux  œufs,  des  pruneaux,  de  la  panade,  de  la  crème  de  riz 
ou  de  la  pâle  féculente  au  lait,  dont  on  augmente  progressive- 
ment la  quantité,  puis  le  malade  ne  tarde  pas  a  entrer  en  con- 
valescence. 

j»  Lorsque  les  selles  continuent  à  être  sanguinolentes  et  fré- 
quentes, que  l'hypogastre  est  douloureux  à  la  pression ,  que  la 
chaleur,  la  cuisson  et  le  ténesme  de  l'anus  persistent,  la  dys- 
senterie est  alors  grave  et  réclame  une  nouvelle  application  de 
sangsues,  dont  le  nombre  varie  de  douze  à  quinze  ou  vingt,  se* 
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Ion  la  forco  du  malade  ;  on  emploie  les  préparations  opîaeécs, 
que  nous  venons  d*indiquer ,  en  ayant  soin  de  donner  trois  pi- 
lules, et  l'on  soutient  un  peu  les  forces  &  Taide  d'un  bouillon 
maigre  avec  un  ou  deux  œufs  ou  des  pruneaux,  etc.  Si  cette 
deuxième  émission  sanguine  ne  suflit  pas,  on  peut  recourir  a 
une  application  moins  forte  de  sangsues  ou  à  des  ventouses 
scariQées.  On  continue  la  même  médication  jusqu'à  la  cessa- 
tion des  accidents. 

»  On  reconnaît  qu'il  y  a  de  l'amélioration  à  la  disparition  du 
sang  des  déjections  alvines,  i  la  diminution  des  selles,  qui  des- 
cendent à  six  ou  huit  dans  les  vingt-quatre  heures,  à  la  cessa- 
tion de  la  chaleur,  de  la  cuisson  et  du  ténesme  de  l'anus,  au 
retour  de  la  sécrétion  urinaire  a  son  état  normal,  et  à  c^lui  de 
la  transpiration  de  la  peau,  qui  reste  sèche  pendant  la  durée  de 
la  congestion  intestinale.  On  insiste  plus  longtemps  que  dans 
les  cas  de  dyssenterie  légère  sur  les  pilules  composées,  la  po- 
tion opiacée,  les  lavements  amylacés  et  opiacés,  les  cataplasmes 
et  les  bains  de  siège.  Nous  continuons  habituellement  chaque 
jour  l'emploi  du  lavement  amylacé  et  opiacé  à  prendre  dans 
la  matinée,  et  d'une  potion  opiacée  ou  d'une  pilule  d'opium 
(5  centigrammes)  dans  la  soirée  et  la  nuit,  jusqu'à  ce  que  le 
malade  mange  la  demi-portion  le  matin.  Il  faut  avoir  soin  do 
donner  au  dyssentérique  des  aliments  préparés  au  beurre  ou  au 
lait,  des  fécules  et  des  œufs,  et  d'éviter  la  prescription  du 
bouillon  gras  et  de  viande  jusqu'à  ce  qu'il  soit  en  pleine  con- 
valescence, parce  que  si  on  lui  donne  ce  genre  d'alimentation 
avant  qu'il  ait  mangé  la  demie  maigre  pendant  une  couple  de 
jours,  on  a  la  douleur  de  voir  revenir  la  diarrhée  et  souvent 
même  le  flux  sanguinolent. 

»  Pendant  le  cours  de  la  dyssenterie  et  après  avoir  enlevé 
les  accidents  inflammatoires,  on  peut  donner  avec  avantage, 
dans  la  journée,  de  légers  diaphorétiques. 

*  Pringle,  Uichter  et  Vogel  préfèrent  l'emploi  de  Tammonia- 
que  aux  autres  diaphorétiques.  Quelques  praticiens  donnent  la 
poudre  de  James,  associée  au  calomel  et  à  l'opium.  M.  Annes* 
ley  préfère  Tipécacuanha  uni  à  Topium,  quand  il  n'y  a  pas  de 
désordres  cérébraux  ;  mais  quand  cette  complication  a  lieu,  il 
l'unit  au  camphre.  Nous  préférons  administrer  1  gramme  d'acé- 
tate d'ammoniaque  dans  une  potion  gommeuse.  On  peut  encore 
donner  quelques  tasses  d'infusion  de  tilleul  ou  de  thé  léger* 
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»  Les  médecins  américains  et  anglais  qui  exercent  habituelle- 
ment dans  les  pays  chauds,  vantent  beaucoup  ce  genre  de  mé- 
dication. Parmi  ces  derniers  on  doit  citer  M.  Annesley,  dont 
Texpérience  est  appuyée  sur  la  pratique ,  dans  les  Grandes-In- 
des, de  ses  confrères  qui  y  exercent  depuis  plusieurs  siècles,  de 
sorte  que  tout  porte  a  croire  que  si  cette  médication  n*avait 
pas  été  suivie  de  bons  résultats,  ils  l'auraient  abandonnée.  Afin 
de  mettre  le  lecteur  au  courant  de  ses  idées,  qui  sont  aussi 
celles  de  la  plupart  de  ses  compatriotes ,  nous  allons  les  indi- 
quer avec  détail,  parce  que  les  médecins  français  les  ignorent 
généralement  ou  ne  les  connaissent  qu'imparfaitement. 

»  Pendant  les  prodromes  de  la  dyssenterie,  il  donne  un  vo- 
mitif avec  ripécacuanha,  suivi  d'un  léger  purgatif,  après  lequel 
il  fait  prendre  un  grand  bain  pour  calmer  l'irritabilité  générale 
et  rappeler  les  liquides  à  la  surface  du  corps.  Lorsque  la  dys- 
senterie est  tout  a  fait  déclarée  et  intense,  il  fait  une  saignée 
générale  chez  les  Européens  débarqués  depuis  peu,  pléthoriques 
et  bien  conservés.  Il  en  ordonne  une  seconde  si  la  première 
n'est  pas  suflisante,  parce  qu'il  a  observé  qu'après  d'abondantes 
émissions  de  sang  les  selles  en  contenaient  beaucoup  moins. 
Chez  les  individus  qui  habitent  depuis  longtemps  les  pays  chauds, 
qui  sont  lymphati([uos,  et  dont  la  constitution  est  moins  forte,  il 
se  contente  d'une  ou  deux  émissions  sanguines  locales  qui  se 
composent,  chez  les  malades  les  plus  faibles,  de  trois  ou  quatre 
sangsues.  Après  avoir  tiré  du  sang  en  quantité  suftisanle,  il 
croit  (|u'il  faut  vider  entièrement  les  intestins  des  matières  qu'ils 
contiennent.  Pour  cela  il  prescrit  le  soir  1  gramme  de  calomel 
associé  à  6  ou  10  centigrammes  d'opium,  suivi,  le  lendemain 
matin,  d'un  purgatif  et  d'un  lavement  émollient.  L'administra- 
tion préalable  du  calomel  et  de  l'opium  calme  généralement 
l'irritabilité  de  l'estomac,  si  elle  existe,  éloigne  les  spasmes  et 
prépare  les  voies,  afin  que  les  sécrétions  morbides  du  foie  et  des 
intestins  soient  facilement  rendues  par  le  purgatif  que  l'on  doit 
donner.  Il  continue  ce  genre  de  purgalion  pendant  tout  le 
temps  qu'il  croit  à  l'existence  des  matières  fécales  dans  les  in- 
testins. Les  apparences  qui  lui  indiquent  principalement  l'exis- 
tence de  cette  cause  permanente  d'irritation  sont  :  une  langue 
sale  et  chargée  ;  la  plénitude  de  l'abdomen,  particulièrement 
dans  la  région  cœcale  et  sur  le  trajet  du  côlon  ;  la  présence 
dans  les  selles  des  morceaux  de  matières  fécales  nageant  dans 


S24  TRAITEMENT. 

il  conseille  les  diaplioréliques  dans  le  jour,  ainsi  que  nous  l'avons 
dit.  Il  prescrit  ensuite  le  bain  chaud,  à  une  température  douce  et 
susceptible  de  diminuer  rirritabilité  générale  et  de  rétablir  la 
circulation  à  Textérieur  du  corps.  Il  insiste  sur  ce  moyen  dans 
le  cas  de  ténesme,  de  coliques  et  de  strangurie  ou  de  dysurie. 
Dans  la  dyssenterie  simple,  M.  Amjesley  n'emploie  pas  le  calo- 
mel  dans  le  but  de  produire  un  effet  spécifique,  parce  qu'il  ne 
croit  pas  (|u'il  soit  alors  nécessaire.  Il  recommande  le  calomel 
seul  ou  combiné  a  l'opium ,  dans  l'inlenlion  de  corriger  les  sé- 
crétions biliaires  et  intestinales,  et  de  les  préparer,  ainsi  que 
les  surfaces  sur  lesquelles  elles  sont  logées,  à  l'action  que  doi- 
vent produire  les  purgatifs  qui  vont  être  administrés.  Si  la  sa- 
livation survient,  et  si  la  bouche  s'alîecle  après  cette  médica- 
tion,  on  doit  considérer  cette  circonstance  comme  favorable, 
surtout  si  les  sécrétions,  les  déjections  alvines  et  les  autres  sym- 
ptômes se  sont  améliorés  en  mî^me  temps.  Si  les  effets  ont  lieu 
sans  que  la  bouche  se  prenne ,  il  croit  que  le  médicament  n'en 
a  pas  moins  produit  un  bon  résultat ,  d'autant  plus  que ,  dans 
ce  dernier  cas,  il  ne  cause  pas  d'affaiblissement  de  l'économie, 
ce  que  l'on  doit  avoir  soin  d'éviter  autant  cpie  l'on  peut,  tout  en 
combattant  rapidement  la  maladie.  Il  pense  que  l'effet  spéci- 
fique du  mercure  n'est  nécessaire  que  dans  la  dyssenterie 
compliquée  d'affection  du  foie,  et  qu'alors  il  faut  tacher  de  le 
produire  rapidement,  parce  que  s'il  n'a  pas  lieu  promptement, 
surtout  après  l'emploi  des  émissions  sanguines  et  des  purgatifs, 
il  vaut  mieux  en  cesser  l'emploi,  dans  la  crainte  (jue  cet  agent 
énergique  ne  produise  de  fâcheux  résultats.  Lorsï|uc  la  salivation 
est  produite,  il  cesse  d'administrer  le  mercure,  parce  qu'il  ne 
voit  aucun  motif  pour  le  continuer,  taudis  que  si  l'on  persiste 
dans  l'emploi  de  ce  médicament  on  affaiblit  inutilement  le  malade. 
»  Nous  avons  employé  pendant  au  moins  un  an  la  méthode 
anglaise,  modifiée  comme  nous  le  dirons  plus  bas,  et  nous  lui 
avons  reconnu  une  grande  efficacité;  nous  avons  choisi  ])our 
cet  essai  les  saisons  les  plus  favorables  à  son  administration, 
c'est-à-dire  l'été  et  l'automne  ;  on  sait  en  effet,  que  c'est 
répoque  à  laquelle  tous  les  écrivains  des  pays  chauds  recon- 
naissent que  la  bile  surabonde,  ^state  sanguis  adhuc  vigel^  sed 
hiliê  exaliatur  (Hippoerate).  Ayant  observé  souvent  pendant  la 
vie,  une  surabondance  de  bile,  et  ayant  trouvé  à  l'autopsie  des 

dms  sa  consistance  et  sa  coloration,  sans  pouvoir 
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peut  pas  supposer  qu'ils  portent,  dans  la  dyssenlerie,  leur  ac- 
tion sur  rextréniilé  inférieure  de  la  muqueuse  digestive,  et 
qu'ils  y  neutralisent  en  partie  les  désordres  anatomiques  qu'elle 
occasionne,  ces  désordres  étant  presque  semblables  à  ceux  qu'ils 
produisent  <lans  la  bouclie.  Ils  agiraient  alors  d'une  manière 
homœopatbique.  Nous  livrons  cette  idée ,  que  nous  avons  mé- 
ditée plusieurs  fois  sans  pouvoir  la  résoudre ,  à  l'étude  des  pra- 
ticiens, aiin  que  leur  attention  se  porte  sur  ce  point  important 
de  thérapeutique. 

»  Quelle  que  soit  la  manière  d'agir  du  calomel  et  du  mercure, 
nous  avons  employé  cette  méthode  de  traitement  de  la  manière 
suivante  :  nous  avons  d'cibord  tiré  du  sang,  comme  nous  le 
faisions  habituellement,  puis  nous  avons  prescrit,  le  même  jour, 
une  potion  gommeuse  avec  1  gramme  de  calomel  et  5  centi- 
grammes d'opium,  à  prendre  dans  la  soirée  et  la  nuit,  ou  bien 
6  pilules  contenant  chacune  2  décigramnies  de  calomel  et  1  cen- 
tigramme d'opium,  parce  que  les  malados  oubliaient  d'agiter  la 
fiole  et  que  le  calomel  restait  au  fond  du  vase  à  cause  de  sa 
pesanteur.  Ensuite,  nous  avons  donné,  le  lendemain  matin,  un 
léger  purgatif,  composé  de  45  grammes  d'huile  de  ricin  et  de 
80  grammes  de  manne,  0  grammes  de  séné,  et  10  grammes  de 
sulfate  de  soude  ou  de  magnésie  ;  on  peut  enfin  remplacer  la 
manne  par  25  grammes  de  sirop  de  nerprun.  Nous  n'avons  pas 
employé  les  sulfates  de  soude  ou  de  magnésie  seuls,  parce  qu'ils 
ne  causent  ordinairement  que  des  selles  purement  aqueuses. 
Nous  prescrivons  en  mùme  temps,  pour  tout  le  jour,  l'eau  de 
riz  gommeuse  ou  l'eau  gommeuse  simple,  un  bouillon  maigre  et 
un  cataplasme  émollient.  On  donnait  le  matin  un  lavement  de 
décoction  de  graine  de  lin  et  un  bain  de  siège;  dans  la  journée, 
le  malade  prenait  un  autre  demi-bain.  Enfin,  on  injectait  un 
quart  de  lavement  amylacé  et  opiacé  dans  la  soirée.  Ce  genre 
de  médication  produisait  ordinairement  plusieurs  selles  abon- 
dantes, copieuses  et  verdAtres  dans  la  matinée  ;  puis  elles  di- 
minuaient dans  la  journée  et  surtout  dans  la  nuit,  ce  qui  pro- 
curait un  sommeil  réparateur  au  malade.  Peu  de  jours  après 
l'emploi  de  ces  moyens  thérapeutiques,  le  sang  disparaissait 
des  selles,  qui  diminuaient  bienlùt  de  fréquence;  la  chaleur,  la 
cuisson  et  le  ténesme  de  l'anus  perdaient  de  leur  acuité,  et  ne 
tardaient  pas  à  cesser.  Après  avoir  donné  le  purgatif  le  matin, 
deux  jours  de  suite,  nous  ne  le  prescrivions  plus  que  tous  les 
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desœnce,  sans  cause  connue,  ou  occasionnée  par  un  écart  4b 
régime,  un  refroidissement  ou  un  ouragan  ;  dans  ce  cas,  il  fail 
supprimer  TalimentaUon  entièrement  ou  en  partie,  et  empbyar 
les  moyens  auxquels  on  a  eu  recours  dans  Tacuité  de  la  mi- 
iadie,  à  l'exception  des  émissions  sanguines  générales  ;  on  ap- 
plique de  6  à  15  sangsues,  selon  les  forces  du  malade,  ou  à» 
ventouses  scarifiées.  On  préfère  ce  dernier  mode  quand  le  sujet 
n*est  pas  fort  et  que  Ton  veut  irriter  un  peu  la  peau,  tout  en 
tirant  une  petite  quantité  de  sang.  Cette  irritation  cutanée 
calme  fréquemment  le  spasme  des  intestins  et  diminue  la  fré- 
quence des  selles.  Nous  avons  souvent  obtenu  le  même  résultat 
i  l'aide  de  l'application  sur  le  ventre  d'un  cataplasme  sinapisé, 
qu'on  laissait  deux  ou  trois  heures,  jusqu'à  ce  qu'il  fit  naître 
une  légère  rougeur  et  une  cuisson  marquée. 

»  Lorsque,  dans  le  troisième  septénaire,  la  dyssenterie  grave 
reste  stationnaire ,  ou  même  qu'elle  fait  des  progrès  fâcheux , 
et  que  les  symptômes  inflammatoires  ont  disparu,  on  obtient 
de  fort  bons  résultats  de  l'application  d'un  large  vésicatoire  sur 
l'abdomen.  Nous  le  faisons  habituellement  appliquer  sur  la 
partie  inférieure  et  gauche  de  l'hypogastre ,  parce  que  c'est 
ordinairement  dans  cet  endroit  que  les  altérations  sont  plus 
considérables,  ainsi  que  l'indique  la  pression  qui  y  fait  naître 
la  douleur.  Pour  atteindre  le  même  but,  nous  avons  plusieurs 
fois,  dans  le  commencement  de  notre  pratique  dans  les  pays 
chauds,  fait  frictionner  le  ventre  des  dyssentériques  avec  la 
pommade  stibiée;  mais  nous  y  avons  renoncé,  parce  que  nous 
avons  cru  reconnaître  que,  dans  quelques  cas  rares,  l'émétique 
avait  été  absorbé  et  avait  produit  une  augmentation  dans  le 
nombre  des  selles.  Depuis  lors,  nous  Tavons  remplacé  par  la 
pommade  ammoniacale.  Pendant  toute  la  durée  du  traitement, 
il  faut,  quand  on  cesse  les  applications  de  cataplasmes  sur  le 
ventre,  les  remplacer  par  une  flanelle  que  le  malade  ne  doit  pas 
quitter  avant  plusieurs  semaines;  il  agirait  même  prudemment 
de  ne  jamais  l'ôter,  parce  qu'il  serait  alors  plus  à  l'abri  des 
rechutes  et  des  récidives. 

»  Le  traitement  de  la  dyssenterie  aiguë  que  nous  venons 
d*indiquer  s'applique  plus  particulièrement  aux  Européens  qui 
habitent  les  pays  diauds;  celui  des  indigènes  réclame  de  lé- 

ffères  modifications^ 
i  Le  Irailanent  des  indigènes  doit  être  moins  antiphlogislique 
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que  celui  des  Européens;  on  n'emploie  presque  jamais  la  sai- 
gnée du  bras  et  Ton  a  recours  aux  émissions  sanguines  locales 
que  l'on  ménage;  on  retire  de  grands  avantages  des  ventouses 
scarifiées  qu'ils  ne  craignent  pas  habituellement.  Dans  les  cas 
peu  intenses,  la  diète,  quelques  venlouses  scarifiées,  les  émoi- 
ïients,  ripécacuanha  comme  vomitif,  les  préparations  opiacées 
seules  ou  unies  aux  toniques ,  les  pilules  composées  ou  celles 
de  calomel  et  d^opium,  les  cataplasmes,  les  bains  de  siège  ou 
les  grands  bains,  suffisent  ordinairement  pour  amener  la  gué- 
rison.  On  peut  avec  avantage  employer  le  calomel  associé  à  la 
rhubarbe  et  au  gingembre,  quand  on  croit  a  l'existence  d'une 
altération  de  bile  ou  à  une  accumulation  des  matières  fécales 
dans  les  intestins.  Après  l'emploi  de  ces  moyens,  on  a  promp- 
tement  recours  aux  toniques  astringents,  tels  que  le  cachou  ou 
le  bétel. 

»  Dans  les  mêmes  circonstances ,  on  donne  une  alimentation 
légère,  parce  qu'ils  supportent  difficilement  une  longue  absti- 
nence. Si  la  maladie  ne  cède  pas  à  ces  moyens,  on  applique  un 
vésicatoire  sur  l'abdomen,  et  si  ce  révulsif  cutané  ne  suffit  pas, 
on  y  fait  mettre  des  points  de  feu,  ainsi  que  les  tobibs,  ou  gué- 
risseurs arabes,  le  font  souvent  dans  les  maladies  du  ventre. 
Tels  sont  les  divers  moyens  que  l'on  peut  employer  dans  la 
dyssenterie  des  indigènes  ;  mais  si  elle  prenait  une  des  formes 
adynamique,  typhoïde  ou  ataxique,  il  faudrait  recourir  aux 
moyens  que  nous  allons  indiquer  pour  les  Européens ,  en  se 
rappelant  que  leurs  organes  sont  moins  sensibles  que  ceux  de 
ces  derniers  aux  stimulants,  à  cause  du  grand  usage  qu'ils  font 
des  aromates  et  des  épices,  et  qu'il  faut  alors  augmenter  la  dose 
des  toniques  et  des  excitants. 

»  Dans  la  dyssenterie  que  nous  avons  décrite  sous  le  nom  de 
phlegmoneuse ,  on  peut  pousser  plus  loin  les  émissions  san- 
guines que  dans  les  autres  formes  de  cette  maladie.  On  se  guide 
pour  la  quantité  du  sang  à  tirer  sur  l'état  général  du  malade, 
et  sur  celui  de  l'abdomen  et  du  pouls,  en  se  rappelant  toujours 
que  la  maladie  sera  longue,et  qu'il  ne  faut  pas  trop  affaiblir  le  sujet. 

»  Dans  la  dyssenterie  phlegmoneuse  des  auteurs,  on  appliquera 
une  ou  deux  fois,  sur  la  partie  tuméfiée  et  douloureuse  de  l'ab- 
domen ,  des  sangsues  que  l'on  recouvre  de  cataplasmes  ;  on 
prescrit  de  grands  bains;  et  il  nous  semble  que  l'on  fiourrail 
ensuite  donner,  avec  avantage,  deslaxatifis  huileux,  par  le  haut 
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et  |)iir  le  bas,  pour  délayer  les  matières  fécales  dures  qui  sont 
au-<lessus  de  Tobstacle,  et  en  faciliter  Texpulsion  hors  du  tube 
digestif. 

»  Lorsque  après  la  cessation  des  symptômes  aigus  et  graves  de 
la  dvssenterie.  il  reste  à  l'anus  de  la  chaleur,  de  la  cuisson,  de 
la  pesanteur  et  du  ténesme,  qui  porte  le  malade  à  faire  conti- 
nuellement des  ellorts  inutiles  et  impuissants  de  défécation,  on 
oint  la  partie  avec  un  peu  de  pommade  de  belladone  ou  d'on- 
guent populéum ,  et  si  ce  moyen ,  aidé  de  bains  de  siège,  ne 
suffit  pas,  on  y  applique  des  sangsues  au  nombre  de  A  à  8, 
quand  Télat  général  le  permet. 

1  II  reste  parfois,  surtout  chez  les  personnes  âgées,  une  grande 
difliculté  d'uriner,  accompagnée  d'un  ténesme  vésical,  qui  est 
fort  douloureux,  et  d'une  douleur  qui  siège  au  niveau  et  der- 
rière le  pubis.  La  dysscnteriequi  existe  alors  tourmente  beau- 
coup le  malade.  On  calme  cet  accident  à  l'aide  des  bains  de 
siège,  de  quelques  sangsues  au  périnée,  des  quarts  de  lavement 
émollient  et  opiacé  ,  des  fomentations  ou  des  cataplasmes  de 
même  nature.  Mais  lorsque  la  difliculté  d'uriner  paraît  plutôt 
tenir  à  un  état  spasmodique  du  col  qu'à  une  inflammation  de 
cette  partie ,  on  peut  employer  la  teinture  d'hydrochlorate  de 
peroxyde  de  fer,  à  la  dose  de  5  à  40  décigrammes  dans  un  vé- 
hicule approprié. 

>  Le  prolapsus  de  l'anus  et  la  chute  de  la  partie  inférieure  du 
rectum  s'observent  aussi  quelquefois  pendant  les  dyssenteries 
graves;  ces  accidents  annoncent  une  vive  inflammation  des 
parties  déplacées  et  réclament  parfois  une  application  de  quel- 
ques sangsues,  suivie  des  bains  de  siège  simples,  que  Ton  rend 
ensuite  astringents,  toniques  et  opiacés  avec  la  décoction  de 
quinquina  et  l'opium.  Il  faut  faire  rentrer  doucement  les  parties 
déplacées,  que  Ton  doit  soutenir  à  Taide  d'un  bandage  en  T  et 
d'un  tampon  trempé  dans  do  la  solution  de  quinquina  opiacée. 
On  peut  donner  à  l'intérieur  l'opium,  la  belladone,  la  jusquiame 
ou  la  grande  ciguë,  pour  favoriser  l'action  du  traitement  ex- 
terne et  calmer  le  spasme  de  l'intestin. 

»  Dans  quelques  cas  rares  il  se  forme  un  abcès  près  de  la  marge 
de  l'anus.  On  doit  d*abord  essayer  de  les  faire  avorter,  quand 
cela  est  possible;  et,  dans  le  cas  contraire,  il  faut  se  hâter  de 
l'ouvrir  aussitôt  que  le  pus  s'y  est  formé,  afin  d'éviter  la  dénu* 
dation  du  rectum  et  les  fistules  qui  pourraient  en  résulter. 
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tigrainnie  (l*acétale  de  morphine  ;  il  faut  avoir  soin  de  ne  pas 
pousser  les  émissions  sanguines  aussi  loin  que  dans  les  cas  de 
périlonilc  aiguë  simple,  parce  que  le  malade  tomberait  de  suite 
dans  une  prostration  dont  il  ne  pourrait  plus  se  relever.  Si  le 
sujet  est  dans  le  marasme  ou  dans  un  état  adynamique  avancé, 
ainsi  que  nous  Tavons  observé  plusieurs  fois,  on  ne  peut  pas  re- 
courir aux  émissions  sanguines,  et  l'on  doit  employer  les  autres 
moyens  sans  trop  compter  sur  leur  efficacité.  Nous  avons  eu 
alors  parfois  recours  avec  succès  à  l'application  d'un  large  vési- 
caloirc  sur  l'abdomen. 

»  Dans  le  cas  de  perforation  intestinale ,  on  combat  les  sym- 
ptônu  s  de  la  péritonite  comme  on  vient  de  l'indiquer,  puis  Ton 
donne  à  Tintérieur  Topium  à  haute  dose,  ainsi  que  le  conseille 
le  docteur  Stokes  ;  mais  le  plus  souvent  la  mort  survient 
promptement,  à  moins  que  l'épanchement  interne  ne  soit  pas 
considérable. 

»  Lorsque,  dans  une  période  avancée  de  la  dyssenterie,  il  sur- 
vient des  vomissements  opiniâtres  on  a  recours  au  tilleul,  à 
l'eau  de  gomme  et  aux  préparations  de  morphine  à  la  dose  de 
1  à  2  centigrammes  par  jour,  en  potion,  dont  on  fait  boire  une 
cuillerée  toutes  les  demi-heures.  On  applique  en  même  temps 
un  cataplasme  sinapisé  sur  l'épigastre;  et  enGn,  si  cela  ne  suffit 
pas,  on  y  place  un  vésicaloire  que  l'on  panse  avec  1  ou  2  cen- 
tigrammes d'acélale  de  morphine. 

»  S'il  se  développe,  à  la  même  période  de  la  maladie,  un  ho- 
quet fréquent,  on  emploie  les  moyens  que  nous  venons  d'indi- 
quer pour  le  vomissement,  et  l'on  s'empresse  d'appliquer 
promptement  un  vésicatoire  dans  le  même  endroit,  parce  que 
le  danger  est  beaucoup  plus  grand. 

»  Il  arrive  assez  souvent  que,  pendant  la  convalescence  de  la 
dyssenterie,  il  se  déclare,  à  la  face  et  aux  extrémités  inférieu- 
res, de  l'œdème  que  l'on  voit  ordinairement  cesser  peu  de  jours 
après,  quand  le  malade  reprend  des  forces.  On  en  favorise  la  ré- 
solution à  l'aide  des  vêtements  de  laines  et  de  quelques  frictions 
avec  de  l'alcool  camphré  et  le  vin  aromatique.  Si  l'infiltration 
persiste  et  augmente,  on  a  recours  aux  frictions  avec  la  tein- 
ture de  scille  et  de  digitale  que  l'on  donne  aussi  à  l'intérieur, 
quand  les  frictions  ne  suffisent  pas  pour  la  faire  disparaître;  on 
a  recours  aux  mêmes  moyens  dans  le  cas  de  complication  d'ascite. 

»  Lorsque  dans  la  dyssenterie  grave,  et  qui  a  beaucoup  affaibli 
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ticuiicr,  |}arcc  qu'ils  sonl  |>eu  nombreux;  mais  dans  le  cas  con- 
traire, on  peut  recourir  à  la  mousse  de  Corse  ou  au  semen- 
contra,  dont  on  aidera  raclion  par  Thuile  de  ricin.  Enfin,  on 
traite  les  autres  complications  comme  on  le  fait  quand  elles 
surviennent  dans  le  cours  d'une  aflcction  grave  du  tube  diges- 
tif, en  se  rappelant  toujours  qu'il  faut  avoir  soin  de  ne  pas 
épuiser  le  sujet  par  des  pertes  de  sang  trop  abondantes,  parce 
que  la  maladie  doit  être  au  moins  aussi  longue  que  la  dothie- 
nentérie. 

»  Lorsque  le  ilux  dyssentérique  est  arrêté  depuis  quelques 
jours,  il  faut  favoriser  le  retour  de$  fonctions  de  la  peau  i  leur 
état  normal  par  des  bains  à  une  température  modérée,  ayant 
soin  de  frictionner  le  corps  avec  de  la  flanelle  pendant  l'immer- 
sion dans  l'eau  ;  le  malade  doit  ensuite  éviter  le  refroidissement 
lorsqu'il  en  sort,  et  il  est  même  avantageux  qu'il  se  couche 
alors,  afin  de  favoriser  la  transpiration  cutanée.  On  frictionne 
le  corps  plusieurs  fois  par  jour  avec  du  vin  aromatique  ou  un 
Uniment  camphré;  on  porte  une  ceinture  de  flanelle  et  des  vê- 
tements de  laine,  afin  d'éviter  les  refroidissements  occasionnés 
parles  vicissitudes  de  l'atmosphère,  qui  sonl  si  brusques  qu'elles 
varient  parfois,  pendant  l'été,  de  15  à  30  degrés  dans  les  vingt- 
quatre  heures. 

»  Pendant  le  traitement  de  la  dyssenlerie  aiguë  grave,  la  diète 
et  le  régime  sont  de  la  plus  grande  importance,  et  la  mort  du 
malade  est  souvent  occasionnée  par  des  écarts  de  régime. 

»  11  est  presque  inutile  de  prévenir  que  chez  les  enfants,  les 
femmes  et  les  vieillards,  on  doit  proportionner  les  émissions 
sanguines  a  la  dose  des  médicaments,  â  l'âge,  au  sexe,  a  la 
force  et  aux  diverses  particularités  de  leur  constitution.* 

Malgré  ces  diverses  données  thérapeutiques,  dont  sans  doute 
M.  Gambay  a  cherché  a  tirer  tout  le  parti  possible  dans  sa  pra- 
tique, il  n'en  proclame  pas  moins  en  tête  de  son  livre,  qu'entre 
toutes  les  maladies,  la  dyssenlerie  «  est  celle  qui  occasionne  la 
plus  grande  mortahté.  »  Ce  n'est  que  trop  vrai  ;  mais  aussi  la 
valeur  des  moyens  thérapeutiques  ordinairement  employés  est 
a  discuter  et  à  contester.  Les  influences  dos  pays  chauds  et  de 
l'Algérie  en  particulier,  les  modifications  physiologiques  impri- 
mées à  l'organisme,  notamment  à  l'hématose,  éloignant  les  dis- 
positions aux  réalisations  fri^nchement  inflammatoires,  tout  en 
surexcitant  le  système  i^ervepx  dont  les  perversions  fonction- 


330  TRAITEMENT. 

Ce  qu'on  doit  en  espérer,  on  le  sait;  ce  qu'on  doit  en  penser: 
le  voici  d'après  Peysson  lui-même. 

Lo  médecin  de  Lyon  dit ,  en  parlant  des  saignées  poussées 
jusqu'à  2000  grammes  et  faites  par  le  docteur  O'Halloran  au 
début  de  la  dyssenterie  (à  Gibraltar)  :  c  Ce  traitement  est  trop 
étrange  pour  ôtre  discuté,  on  n'égorge  pas  les  malades  sous 
prétexte  de  guérison.  * 

Et  Peysson  ne  s'aperçoit  [>as  que  par  cette  seule  citation,  du 
même  coup,  il  fait  la  condamnation  et  s'ôte  la  priorité  d'une 
métliode  dont  il  s'était  exagéré  la  portée  au  point  de  la  qualifier 
dans  sa  préface  de  «  Découverte  moins  brillante,  mais  certaine- 
ment plus  utile  que  la  vaccine  elle-même,  puisqu'elle  doit 
anéantir  le  fléau  dyssentérique.  » 

Jusqu'où  va  donc,  hélas!  le  vertige  de  l'illusion? 

Ajoutons,  comme  corollaire,  que  Peysson  en  était  arrivé  à 
proscrire  l'emploi  des  sangsues  comme  inutile  ou  dangereux, 
par  la  raison  que  le  sang  tiré  par  les  sangsues,  dit-il,  n'est  pas 
soustrait  au  seul  organe  malade  ;  qu'on  a  ensuite  l'inconvénient 
plus  ou  moins  grave  des  piqûres  toujours  douloureuses  et  ayant 
dans  quelques  circonstances  des  suites  fâcheuses,  telles  que  les 
hémorrhagies  inquiétantes  ou  mortelles,  l'ulcération  érysipéla- 
teuse  ou  gangreneuse  des  picjùres,  derniers  inconvénients  qu'on 
peut  reprocher  surtout  aux  ventouses  scariliées. 

Que  si  nous  passons  en  revue  les  autres  moyens  préconisés 
contre  la  dyssenterie,  nous  trouverons  encore  des  jugements 
peu  favorables  à  leur  valeur  curative.  Bien  que  Sydenham 
voulût  parler  aussi  de  la  vertu  de  l'opium  dans  la  dyssen- 
terie, quand  il  disait  qu'il  renoncerait  à  la  médecine  plutôt 
qu'à  l'emploi  de  ce  médicament,  il  n'est  pas  moins  vrai  cepen- 
dant qu'il  n'a  pas  eu  la  même  valeur  aux  yeux  de  tous  les  pra- 
ticiens,  et  qu'il  a  même  été  regardé  comme  nuisible  par  Philo- 
menos  et  tout  à  fait  proscrit  par  Bruning. 

Quant  aux  astringents,  M.  Forget  déclare  (1),  qu'il  y  a  ra- 
rement recours,  «  et  j'avouerai,  dit-il,  que  je  me  défie  de  ces 
agents  pour  les  avoir  vus  échouer  le  plus  ordinairement,  et  pour 
les  avoir  vus  non  moins  fréquemment  donner  lieu  à  des  acci- 
dents et  à  des  symptômes  de  recrudescence,  i 

Quant  aux  évacuants  gastro-intestinaux,  M.  Forget  continue: 

(I)  Bulletin  (U  thêrapeutiqtte. 
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»  En  raison  de  ces  vcrlus  intrinsèques,  Tidée  adû  venir  d^asso- 
cier  ripêcaciianha  au  calomel  ;  puis  ayant  égard  à  la  puissance 
au  moins  aussi  réelle  de  Topium,  on  a  combiné  celui-ci,  soit  a 
ripécacuanlia,  soit  au  calomel,  soit  i  Tun  et  à  Tautre.  Celte 
dernière  combinaison  constitue  la  méthode  favorite  des  Anglais 
dans  les  Indes,  méthode  préconisée  par  Segond  dans  la  dyssen-. 
terie  de  la  Guyane  française,  et  qui  consiste  à  donner  des  pi- 
lules contenant  quelques  centigrammes  d*extraitd*opium,  d*ipé- 
cacuanha  et  de  calomel.  J'ai  le  triste  privilège  d'avoir  observé 
la  dyssen  terie  épidémique  et  sporadique,  au  Brésil,  aux  Antilles, 
en  Espagne,  comme  en  France;  deux  fois  au  Brésil  et  en  Es- 
pagne, j'ai  failli  succomber  à  cette  cruelle  maladie  ;  des  cen- 
taines de  malades,  traités  par  toutes  les  méthodes,  me  sont 
passés  par  les  mains.  Eh  bien ,  il  ne  me  souvient  pas  d'avoir 
recueilli  de  résultats  heureux  qu'on  pût  manifestement  attri- 
buer soit  à  ri|)écacuanha,  soit  au  calomel  à  dose  altérante. 
Lorsqu'on  les  associe  à  l'opium  comme  dans  la  poudre  de 
Dower,  comme  dans  la  méthode  anglaise,  je  soupçonne  fort  que 
c'est  à  Topium  qu'ils  doivent  leur  vertu.  Que  si  l'ipécacuanha 
cause  des  évacuations,  que  si  lé  calomel  occasionne  la  stoma- 
tite mercurielle,  il  est  impossible  de  faire  abstraction  de  ces 
accidents  dans  l'appréciation  des  résultats  curatifs.  » 

En  délinitive,  M.  Forget  en  arrive  à  terminer  le  procès  de 
l'ipécacuanha  en  disant  que  tel  ou  tel  de  ses  voisins  se  faisait 
tuer  (sic)  par  les  médecins  de  Cadix,  armés  de  l'ipécacuanha. 
Tout  ceci  soit  relaté  pour  compléter  notre  exposition,  mais  avec 
toutes  réserves,  bien  entendu. 

Du  moins,  devant  tous  ces  témoignages  d'insuccès  dans  un 
assez  grand  nombre  de  cas  pour  faire  considérer  la  dyssenteric 
comme  laffection  entraînant  la  plus  grande  mortalité,  y  a-t-il 
urgence  à  rechercher  une  médication  plus  eflicace  ;  fauîlra-t-il 
pour  cela  administrer  au  malade  tous  les  agents  de  la  matière 
médicale  et  attendre  du  hasard  la  révélation  d*un  spécifique. 
On  peut  mieux  que  cela,  on  peut  mieux  attendre  d*une  mé- 
thode rationnelle  déduite  et  des  analogies  et  des  faits  acquis. 

Comment,  tous  les  étiologistes  s*accordent  à  reconnaître  que 
les  mCmes  causes  qui  produisent  la  fièvre  produisent  aussi  la 
dyssenterie  ;  que  la  lièvre  et  la  dyssenteric  s'allient  ensemble 
au  point  de  se  confondre  a  ne  pouvoir  plus  les  isoler  ;  Syden* 
ham  déclare  que  la  dyssenterie  est  la  lièvre  de  la  saison  qui  se 
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moyens  démontrés  eflicaces  pour  agir  sur  les  symptômes  intes- 
tinaux. D*ailleurs,  est-ce  que  dans  les  cas  avec  prédominance 
gastrique  bilieuse,  on  hésite  à  attaquer  la  fièvre  par  rantipériodi- 
que?  est-ce  que  dans  les  cas  de  symptômes  céphalo-mcningiens, 
on  hésite  à  laisser  de  côté  la  gastro-céphalite,  pour  enrayer  la  Gè- 
vre  par  le  sulfate  de  quinine  ?  Pourquoi  hésiterait-on  à  attaquer 
la  fièvre  intermittente  ou  rémittente  par  le  sulfate  de  quinine 
toutes  les  fois  qu*elle  provoque  une  dyssenterie,  se  l'associe  ou 
se  masque  sous  ses  symptômes  ? 

Mais  la  'preuve,  dira-t-on,  que  ce  ne  sont  pas  là  des  espé- 
rances plus  brillantes  que  faciles  à  réaliser?  La  preuve  !  des 
preuves,  les  voici  !  Déjà  nous  venons  de  dire  ci-dessus  les  essais 
fructueux  du  fébrifuge  par  M.  Faure,  dans  les  cas  de  fièvre 
intermittente  dyssentérique.  Voici  ensuite  M.  Jourdain  qui 
déclare  qu'en  Algérie  le  sulfate  de  quinine  a  paru  convenir 
dans  certaines  diarrhées  intermittentes  et  rémittentes. 

De  son  côté,  M.  Catteloup  dit  sur  ce  point  (1)  :  c  Nous  croyons 
devoir  réserver  le  sulfate  de  quinine  pour  les  cas  seulement  où 
la  dyssenterie  semble  compliquée  d'accès  rémittents  ou  inter- 
mittents, ou  bien  encore  lorsqu'elle  aura  succédé  à  ces  fièvres 
qui  prennent  naissance  dans  les  camps...  Ce  n'est  pas  seulement 
comme  antipériodique  que  ce  sel  s'est  créé  une  place  impor- 
tante dans  le  traitement  de  certaines  dvssenteries;  mais  donné 
à  petites  doses,  comme  tonique,  il  combat  avantageusement 
l'adynamic  et  accélère  la  guérison.  La  décoction  de  quinquina, 
et  mieux  le  vin  de  quinquina,  lorsque  les  malades  sont  dégoûtés 
du  sulfate  de  quinine,  nous  sont  d'une  grande  utiHté  pour 
ranimer  les  forces  gastriques  après  avoir  préalablement  fait 
disparaître  les  symptômes  locaux  de  la  dyssenterie.  » 

Donnons  des  faits  toujours  plus  signiGcatifs  que  de  simples 
assertions. 

Observation  I.  —  Fièvre  dyssentérique  rémittente,  —  Nous 
trouvant  dans  la  vallée  du  Chélif,  en  1846,  Gentil,  du  30*,  fut 
atteint,  le  27  avril,  d'un  accès  dyssentérique  algideà  caractère 
pernicieux.  Pris  de  violents  frissons,  de  céphalalgie ,  de  vo- 
missements, il  était  en  proie  en  même  temps  au  ténesme  le 
plus  douloureux  et  à  des  déjections  sanguinolentes  involon- 
taires, tant  la  prostration  était  grande.  Pouls  petit,  concentré, 

(1)  Mémoires  de  médecine  miiitairey  a»  s<îrîe ,  t.  VII. 
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tiques  à  loncs  intervallp^.  par  les  temps  pluvieux  et  froids. 
Depuis,  cet  officier,  redevenu  fort  et  robuste,  continue  à  jouir 
d'une  1res  bonne  r^ntê. 

0bskbv.\tio5  IIL  —  Fièvre  rémittente^  dyssenterie  iA).  — 
cL...,  diil7*léper,  àpêde\inîrl-seplan$,  en  Afrique  depuis  deux 
ans,  entre  à  Douera  le  13  octobre,  malade  depuis  trois  jours. 

Il  accuse  des  accès  de  fié\Te  retenant  à  midi ,  par  un  fris- 
son tn'»s  lé^^er,  suivi  de  chaleur  et  de  sueur.  Stupeur,  légère  ce- 
phnlnl^ic;  pouls  dur,  fréquent;  peau  chaude  et  sèche,  langue 
nette,  nausées  pendant  le  paroxysme,  venlre  indolent,  ténesme, 
cinq  à  six  selles  séro-sanguinolentes  dans  les  \ingt-quatre  heu- 
res. Diète  ;  stdfate  de  quinine  1  gramme  à  prendre  le  soir. 

Le  lA  octobre,  décubitus  dorsal,  faiblesse,  pouls  fréquent, 
peau  chaude,  crampes  dans  les  membres  inférieurs.  Diète  ;  sul- 
fate de  quinine  1  gramme.  Pas  d'accès,  plusieurs  selles  la  nuit, 
composées  de  sang  presque  pur. 

Le  16  octobre ,  apyrexie  calme ,  plusieurs  selles  liquides 
séro-sanguinolcntes.  Diète  ;  calomel  1  gramme.  Pas  de  selles  la 
nuit. 

Le  16  octobre,  apyrexie,  une  selle  épaisse,  brunâtre.  Diète  ; 
calomel  1  gramme. 

Le  17  octobre,  plus  de  selles,  convalescence  rapide.  Sortie 
le2A    » 

llelnlons,  à  Tappui  des  cas  qui  précèdent,  les  observations 
liiTcs  tic  noire  prati(|ue  en  d'autres  lieux  (2). 

OiiHKHVATioN  IV.  —  Ftêvrc  intermittente  quotidienne  et  diar- 
rhr.  Hrcl ,  <lu  13*  léger,  a  été  pris  do  fièvre  intermittente 
de  proniiérc  invasion  le  9  août. 

Hcli»ur  de  l'acccs  le  10  août,  avec  plusieurs  selles  diarrhéi- 
quoH. 

Le  1 1  août,  diète  ;  infusion  de  camomille  ;  20  grains  de  sul- 
Intc  do  quinine;  ri/  gonuné,  édulcoré  et  pilule  d'opium.  Lc- 
Kt^iv  cepliulalgîc,  une  selle. 

I«e  V2  uoùt,  l&  grains  de  sulfate  de  quinine;  riz  gommé; 
liouiliou  au  jaune  d'uMif;  demi-panade  le  soir.  Apyrexie. 

Le  \^  aiuU,-|H»hon  ile  quinquina  ;  riz  gonuné  ;  panade;  apy- 
leNie. 

^1)  IVu  M«  l.a\oiau  (.Ucnitiii-fV  de  tiiédecine  mitUairet  t.  LU,  p«  /||3), 
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d'œuf.  Miclion  spoiilaiiêe,  (luotre  selles  diarrhéiqucs,  ap\  rcxie. 
Pilules  d  opium  le  soir. 

Le  17  septembre,  tisane  de  riz  gommé  ;  potion  gommeusc 
niiréc;  potion  gommeuse  opiacée;  panade.  Apyrexie,  pas  de 

selles. 

Le  18  septembre,  quart  et  œuf. 

Du  19  au  22  septembre,  portion,  régime  maigre. 

Les  23  et  24  septembre,  tout  le  régime. 

Le  25  septembre,  sortie. 

Observation  VII.  —  Fièvre  intermittente  et  dyssenlerie.  — 
Vigier,  du  13'  léger,  pris  de  dyssenterie  entre  a  Thôpital  le 
16  septembre. 

-.„^        .        j     .  ^       .1  «  ^^t^   1  Accès  de  fièvre  aux 

DIèlc  ;  tisane  de  fie  gommé  ;  poiion  gommeuse  opia-  /     ^^^^   ^^^^  ^^^^^ 

céc  ;  quart  de  lavement  amylacé  opiacé j     ^^^^  caractérisés. 

1     j       ifu.    j       SI  I  Vomissements  bilieux 

Le  17  septembre ,  20  grains  de  sulfete  de  quinine.  • .  |     j^  matin. 

\  l^s  de  vomissements  ; 
Deuxième  potion  à  15  grains  ;  potion  gommeuse  étlié-  (     apyrexie  ;  2  selles 

rée ,  opiacée  ;  tisane  de  riz  gommé (     bilieuses  ;  diapho- 

;    rèse. 

liC  18  septembre,  20  grains  de  sulfate  de  quinine ;\ 
potion  gommeuse  opiacée  ;  riz  gommé.  Bouillon  au  >  Apyrexie  ;  2  selles, 
jaune  d'œuf. ; 

Le  19  septembre ,  riz  gommé  ;  poiion  gommeuse  ;  j  ^^^  ^^^^ 
panade  et  œuf. j 

Du  20  au  22,  poUon  de  quinquina  ;  régime  maigre.  |nn„valpsrnnri* 
Du  23  au  25 ,  tout  le  régime. Jton^aiescence. 

Le  26 Sortie. 

Les  cas  de  lièvre  rémittente  dyssentérique  forment  d'ordi- 
naire la  majorité  pendant  la  saison  chaude.  Qu'on  analyse  at- 
tentivement les  observations  de  dyssenterie  aigu(^  rapportées  par 
les  auteurs,  et  Ton  remarquera  que  les  exacerbations  séparées 
par  des  rémissions  ont  été  toujours  plus  ou  moins  marquées. 
C'est  ce  dont  il  est  plus  aisé  encore  de  se  convaincre  au  lit  des 
malades,  surtout  dans  les  pays  chauds  et  notamment  en  Algérie. 
Actuellement  s'il  arrive  que  la  fièvre  dyssentérique  progresse 
dans  son  cours  en  affectant  de  plus  en  plus  ses  allures  par  accès, 
et  prenne  une  marche  plus  ou  moins  continue,  faut-il  recourir 
aux  dénominations  de  fièvre  dyssentérique  pseudo-continue  ou 
continue?  Nous  ne  croyons  pas  cette  dichotomie  nosologiquc 
néoessûre;  toute  affeeUon,  si  continue  qu'on  la  dise,  a  des  exa- 


tinal  que  sur  r^ronomir  tout  «itarp:  oo  doit  le  donner  en 
pilulr  d'un  a  deux  grain?,  «i  Tinsomnie  per«ête  comme  il  arrîre 
le  plus  ordiiiairemenl.  Les  lavements  amylacés  opiacés  Iroinre- 
roni,  rn  m^me  temps  un  utile  empli)!.  Le  deiTsième  jour  et  le 
troisième  nu  besoin  le  même  traitement  sera  renouyelê.  Le 
malade*  ayant  des  crèmes  de  riz  ou  des  panades  pour  alimenta- 
lion. 

Ln  lièvre  une  fois  enrayée,  le  flux  dyssenlérique  cesse  bientôt 
aussi,  mais  on  peut  achever  de  le  rombatire  par  Tusage  des 
pilules  de  Second,  ou  mieux  par  le  calomel  à  dose  purgative, 
ni  les  syniplAnies  bilieux  ont  été  dominants,  surtout  s*il  r  a  eu 
i*on)(rHlioti  du  nMé  du  foie,  auquel  cas  le  malade  se  trouvera 
Wi»n  nu^M  dos  larges  frictions  d'onguent  mercuriel  et  d'extrait 
de  lM«llndnne  sur  tout  Phypochondre  droit.  Quant  aux  applica- 
tions topiques  sur  le  ventre,  nous  n'en  comprenons  qu'une,  c'est 
la  etnnlnrt^  de  flanelle.  Quant  aux  cataplasmes,  il  faut,  pour  les 
|H^>|H^er  comme  moyen  habituel  dans  les  hôpitaux,  n'avoir 
Janmis  vu  de  quelle  gOne,  de  quel  danger  même  ils  sont  pour 
le  malade,  obligt^  de  se  lever  à  chaque  instant  du  jour  et  de 
ta  miil  \MM\r  aller  A  la  selle.  Disons,  à  ce  propos,  qu'il  est  de 
la  plii^  urgente  néetMtsité  que  le  malade  ait  la  possibilité  d'aller 
A  la  Sicile  sans  tn>p  s'éloigner  de  son  lit,  encore  doit-il  avoir  à 
»a  di!t|Hwiiion  des  vêtements  qui  le  protègent  contre  l'action 
|H^iiucieuNO  dos  n^froidissoments.  Une  température  convenable 
el  io5i  nioyen.'t  ei-<iessus  triompheront  du  mal  dans  la  plus 
grande  generalih^  des  ras. 

Waw  la  dysMMUerie  chronique,  mêmes  bases  de  traitement  ; 
loulefms  ri|Hvaeuanha,  A  dose  vomitive,  est  moins  indiqué,  et 
\\\\\  doilsurtmit  nHHUirir  àTemploi  des  apozèmes  fébrifuges,  de 
la  th^HHiioii  lie  quinquina  et  de  diascordium  ou  d'extrait  de 
(piiiu|uiiia  el  Himartndia.  liOrsque  les  malades  sont  profonde- 
imMil  débilités,  surtout  dans  la  dyssenterie  scorbutique,  le  ré- 
gime doit  êtrt^  en  même  lem|M  réparateur  et  tonique.  Or,  c  le 
im^illetir  de  Ituis  U^  toniques,  dit  M.  Catteloup,  est,  sans  con- 
tredit une  alimentation  dmice  qui  ne  peut  nuire  à  l'aflection 
Im^Io  tout  en  relevant  les  fonn^s  épuisées  du  malade.  > 

l/alimenlation  tonique,  n<>|)aratrice,  est  non  seulement  indi- 
qu^v  |H»ur  la  dyssenterie  ehroniiiue,  mais  elle  est  encore  un  des 
oUnuouts  principaux  de  la  méthode  de  traitement  mise  en  usage 
avee  lea  plua  Imureux  réaultats  par  M.  Boudin  durant  les  épidé- 
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en  butte  à  des  atteintes  morbides  idiopathiques,  rhé[)alile,  de- 
puis la  congestion  jusqu'à  la  suppuration ,  s'observe  fréquem- 
ment comme  complication  des  fièvres  et  des  dyssenteries  ré- 
pétées ou  prolongées.  Quant  à  la  nature  de  ces  congestions, 
nous  dirons  comme  les  auteurs  du  Compendium:  «Les  conges- 
tions ,  si  communes  dans  le  foie  pendant  le  cours  des  fièvres 
intermittentes,  sont  de  même  nature  que  celles  qui  par  la  même 
cause  se  forment  dans  la  rate  ou  dans  d'autres  parties,  et  dont 
les  fièvres  typhoïdes  offrent  de  funestes  exemples.  » 

Les  fièvres  intermittentes,  rémittentes  et  dyssentériques, 
sont  tellement  la  cause  presque  exclusive  de  Thépatite,  qu'on  a 
pour  ainsi  dire  fait  l'histoire  des  maladies  du  foie,  quand  on  a 
fait  celle  des  fièvres  et  des  flux  abdominaux.  On  peut  bien  se 
donner  la  fantaisie  de  commencer  l'étude  des  maladies  de  l'Al- 
gérie par  les  maladies  du  foie,  mais  c'est  tout  simplement  corn* 
mencer  par  où  Ton  doit  finir;  force  est  bien  dans  tous  les  cas 
de  les  présenter  pour  ce  qu'elles  sont:  les  complications  consécu- 
tives des  maladies  endémo-épidémiques  dont  on  ne  saurait  les 
séparer.  Nous  n'en  voulons  pour  preuve  que  les  antécédents 
des  malades  qui  ont  fait  le  sujet  d'observations  d'hépatite^  et 
cela  même  dans  la  province  d'Oran,  où  les  affections  du  foie 
ont  été  rencontrées  plus  fréquemment. 

M.  Ilaspel  dit,  en  parlant  des  maladies  pendant  la  saison 
chaude  :  «  Dispersées  d'abord  et  perdues  pour  ainsi  dire  au  mi- 
lieu des  maladies  fébriles  ^  les  hyperémies  du  foie  prennent 
bientôt,  avec  l'avancement  de  la  saison  ,  un  développement  re- 
marquable. Toutefois,  à  leur  naissance,  un  œil  pénétrant  et 
accoutumé  s'aperçoit  à  la  physionomie  insolite  que  prennent 
les  maladies,  qu'elles  ont  fait  alliance  avec  un  état  morbide 
tout  nouveau.  Cet  état  morbide  étrange,  c'est  l'affection  du  foie 
commençante  qui  se  dessine  sous  les  dehors  d'une  simple  variété 
pathologique  ou  d'une  insignifiante  complication  (1).  » 

Il  faut  reconnaître  cependant  qu'un  œil  exercé  ne  suffit  pas 
toujours,  de  Taveu  même  de  M.  Haspel,  car  il  le  dit  (p.  135), 
en  parlant  de  l'hépatite  :  La  maladie  ne  se  développe  le  plus 
souvent  qu'à  la  suite  d'accès  répétés  de  fièvre  intermittente, 
mais  surtout  de  diarrhée  et  de  dyssenterie  grave,  de  sorte  que 
le  début  échappe  facilement  à  la  sagacité  du  médecin...  » 

(i)  Maladies  de  l'Algérie,  t.  L 
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de  la  fréquence  de  leur  formation  par  une  sorte  d*byperémie 
hypostatique. 

<  Sur  157  décès,  dit  M.  Catteloup  (1)  arrivés  dans  notre  ser- 
vice d'Oran  et  de  Tlemcen,  dans  Tespace  de  dix-huit  mois,  et 
dont  a  peu  près  les  deux  tiers  ont  eu  lieu  par  suite  de  la  diar- 
rhée ou  de  la  dyssenterie,  Taulopsie  nous  a  révélé  les  altéra- 
tions hépatiques  dont  voici  le  tableau. 

Congestions  sanguines  noires 11 

Augmentation  de  volume  avec  tissu  jaune 1 

Ramollissement.   .••..* 3 

Induration 3 

Abcès  du  foie 20 

Altérations  de  bile 6 

Atrophie  de  la  vésicule /il 

Concrétions  dans  les  canaux  biliaires. 1 

Tumeurs  enkyslécs. 2 

Ëtat  graisseux  du  foie 7 

Couleurs  anormales  diverses. 8 

Total rës 

»  Toutes  ces  altérations,  ditM.  Catteloup,  n*ont  certainement 
pas  été  reconnues  pendant  la  vie,  et  il  ne  pouvait  en  être  autre- 
ment. Lorsqu'en  ell'et  des  collections  purulentes  se  creusent  de 
vastes  foyers  dans  le  foie  à  Tinsu  du  malade  et  du  médecin,  sans 
s'annoncer  par  des  symptômes  caractéristiques,  il  n'est  pas 
étonnant  de  méconnaître  Texislence  d'altérations  bien  moins 
graves  sur  lesquelles  n'a  pu  se  porter  l'attention  déjà  fixée  sur 
d'autres  affections.  » 

Il  va  sans  dire  qu'on  observe  en  outre  des  abcès  du  foie  par 
suite  de  traumatisme;  contusions,  blessures  pénétrantes;  par 
résorption  purulente  ou  formation  d'abcès  métaslatiques  après 
amputation,  plaies  de  tête,  etc.  Mais  en  dehors  de  ces  cas  acci- 
dentels, l'hépatite  ne  s'observe  guère  qu'à  la  suite  plus  ou 
moins  éloignée  des  lièvres  d'accès  et  dyssenlériques.  C'est  ce 
qui  résulte  manifestement  des  nombreuses  observations  relatées 
par  MM.  Maillot,  Catteloup,  Uaspel  et  Cambay. 

S  II.  —  Faits  d'analomle  palh^logl^oe. 

Ainsi  nous  trouvons,  dans  le  Traité  des  fièvres  de  M.  Maillot, 
(i)  Mémoires  de  médecine  militaire,  L  LVllI,  1846. 
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Vive  douleur  épigaslrique  le  Toie  est  congesUonné  cl  ra- 
molli. 

Observ.  XLV.  —  Fièvre  pernicieuse  ictérique,  algide,  pseudo- 
continue soif  assez  vive,  point  d*envie  de  vomir,  peau 

chaude,  sèche,  fortement  colorée  en  jaune; foie  volumi- 
neux, d'une  teinte  jaune  verdàlre  à  Tintérieur. 

Urserv.  XLVI.  Fièvre  pernicieuse,  algide,  pseudo-continue. 
foie  volumineux,  gorgé  de  sang. 

Ces  diverses  altérations  de  couleur,  de  volume ,  de  consis- 
tance du  foie,  ont  été  le  résultat  de  congestions  brusquement 
opérées  par  des  accès  devenus  mortels.  Des  lésions  plus  pro- 
fondes, suite  de  flux  dyssentériques,  sont  consignés  dans  un 
mémoire  de  M.  Catteloup  (1),  dont  nous  résumons  les  obscr- 
valions. 

Observ.  vil  —  L...,  vingt-cinq  ans,  22  septembre.  A 
depuis  six  jours  une  forte  dyssenterie  qui  a  succédé  à  une  diar- 
rhée ;  douleur  à  Thypochondre  ;  vomissements  bilieux,  opiniâ- 
tres, jusqu'au  3  octobre.  Ictère;  progrès  incessants  de  la  dys- 
senterie. Mort  le  11.  Quatre  abcès  de  la  grosseur  d'une  noix 
dans  le  parenchyme  du  foie.       '    . 

Observ.  VIII.  —  P...,  vingt-cinq  ans.  7  août  1843.  Diarrhée 
et  fièvre  depuis  plusieurs  jours.  Pouls  à  96;  ventre  sensible  à 
droite;  nausées,  vomissements  bilieux.  Augmentation  de  vo- 
lume du  foie  ;  saignée  du  bras. 

Le  7  août,  la  Bèvre  persiste.  A  ventouses;  eau  de  riz;  lave- 
ment amylacé  opiacé. 

Le  1 6  août,  la  fièvre  et  les  mêmes  symplômes  se  rallument  ; 
vomissements  bilieux. 

Le  6  septembre  ,  frissons  et  chaleurs  ;  ventre  saillant  à 
droite. 

Le  18  septembre,  accès  de  fièvre  aux  trois  stades;  sueurs 
abondanles. 

Mort  le  19  septembre. 

Abcès  dans  le  foie;  demi-litre  de  pus  (lobe  droit)  ;  ulcérations 
dans  le  gros  intestin. 

Observ.  IX.  —  B...,  vingt-neuf  ans,  22  mai  1843.  Diarrhée 
depuis  huit  jours,  symptômes  gastro-hépatiques;  douleurs; 
nausées;  vomissements. 

(1)  Mémoires  ih  mklerine  militairo,  t.  LVIII. 
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Obseuv.  XX.  — DyssonUM'ie  adynamique  avec  fausses  mem- 
branes ilaii^  l('  iriDs  iiitostiii;  kyslc  volumineux  dans  le  foie, 
ivinpli  diiiH^  maliiMv  jrôlaliniforme. 

I)('s  altérations  analogues  du  foio  sont  consignées  dans  des 
obs(Mvalions  i\\u'  M.  (lambay  a  résumées  sous  les  titres  sui- 
vants (1^ 

Obsk«v.  XXV.  — DyssLMîterie  aiguô  très  intense,  apparition 
des  svniplnnios  Je  péritonite  et  de  la  suppuration  du  foie. 

Emploi  des  émissions  sanguines  loeales,  des  opiacés,  des  pi- 
lules ïom|»osét»s  (2i,  et  d'un  vésicatoire.  Mort  très  prompte. 

L'aut«4>sie  l'ait  voir  une  péritonite  générale,  la  gangrène, 
l'uleéralion ,  le  ramollissement,  la  friabilité  et  Thypertrophie 
des  membranes  du  gros  intestin,  deux  perforations  de  cet  or- 
gane, el  enlin  dix  abcès  dans  b*  foie. 

Obskkv.  XXVI. —  Dyssenterie  aignê ,  suivie  dliépatite  et 
d*bv|)ertro|»bie  du  foie  avec  abcès  de  cet  organe;  oblitération 
du  canal  cysli(pie,  une  dégénérescence  graisseuse  de  la  bile 
contenue  dans  la  vésicule,  une  péritonite  aiguô  et  des  ulcéra- 
tions nombreuses  dans  le  gros  inti»stin. 

Obseiiv.  XXVIII.  —  Dyssenterie  aiguë  très  grave,  compliquée 
d'adeolion  tlu  foie.  Emploi  de  deux  saignées  locales,  des  opia- 
cés, <les  pili.lcs  compi»sées,  etc.  ;  diminution  du  (lux  abdominal; 
apparition  siiliite  crune  forte  douleur  dans  le  côté  gaucbe  de  la 
poitrint*.  disparaissant  après  l'application  d'un  vésicatoire; 
marcbe  bnle  de  la  dyssenterie  liépatique;  sueurs  nocturnes 
avec  exacerbalions  fébriles;  recrudescence,  gonflement  et  dou- 
lem^s  dans  la  région  du  foie  ;  emploi  des  vésicatoires.  Mort 
aj)rès  quarante  jours  dt»  traitement. 

L'autopsie  fait  voir  une  péritonite,  la  destruction  d'une  grande 
partie  des  membranes  du  gros  intestin  avec  ramollissement, 
liyperlropliie  et  friabilité  de  ses  parois,  et  enfin  de  nombreux 
abcès  dans  le  foie  et  du  pus  dans  la  vésicule  biliaire. 

Obskrv.  XXIX.—  Dyssenterie  aiguë  très  intense,  traitée  par 
les  émissions  sanguines  et  les  opiacés  ;  compbcation  d'ictère  et 
dbépalile  ;  marcbe  progressive  de  la  maladie;  suppuration  du 
foie  malgré  des  émissions  sanguines  répétées  ,  des  vésica- 
toires; le  calomel  et  des  frictions  mercuriclles;  salivation;  rup- 

(1)  De  la  dyasentene  et  des  maladies  du  foie  qui  la  compliquent  (pro- 
vince d'Oran).  Paris ,  1847. 
(%  Pilule*  de  Second. 
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Observ.  XXXVII,  —  Dyssenterie  aiguô  très  intense.  Emploi 
des  émissions  sanguines  locales,  des  émollients,  des  opia- 
cés, etc.;  apparition  subite  des  symptômes  de  la  suppuration 
du  foie ,  qui  paraissent  céder  aux  émissions  sanguines  locales 
et  à  un  vésicatoire. 

Convalescence  apparente,  puis  apparition  d'une  forte  fièvre 
accompagnée  de  douleurs  dans  Thypochondre  droit,  de  toux 
suivie  d'expectoration  rouge-brique ,  mêlée  de  stries  de  pus 
qui  font  diagnostiquer  un  abcès  du  foie  et  son  passage  à  tra- 
vers le  diaphragme  et  le  poumon.  Emploi  d'une  saignée  géné- 
rale, de  vésicatoires,  de  moxas,  de  cautères  et  de  pilules  de 
ralomel ,  de  jalap  et  d'aloès.  Mort  après  cinq  mois  d'hôpital. 

L'autopsie  fait  voir  un  abcès  du  foie  avec  conduit  anormal  à 
travers  le  péritoine,  le  diaphragme,  la  plèvre  et  le  poumon, 
puis  un  autre  abcès  cicatrisé  ,  et  enfin  ,  une  hépatisation  grise 
du  poumon. 

Observ.  XXXVIII.  —  Dyssenterie  aiguô,  peu  intense,  passée 
à  l'état  chronique  après  plusieurs  rechutes. 

Traitement  peu  actif,  par  une  application  de  sangsues,  la 
diète  ,  les  opiacés ,  puis  le  vin  de  quinquina  et  un  vésicatoire  ; 
infiltration  œdémateuse  suivie  de  mort. 

L'autopsie  fait  voir  dans  le  gros  intestin  des  ulcérations  dont 
quelques  unes  sont  cicatrisées,  des  saillies  de  la  membrane 
muqueuse  avec  aspect  réticulé,  l'hypertrophie  de  ses  mem- 
branes inférieures,  et  enfin  Thypertrophie  et  l'état  gras  du  foie. 

Observ.  XXXIX.  —  Dyssenterie  aiguO  passée  à  l'état  chro- 
nique, compliquée  d'induration  du  foie. 

Emploi  des  émissions  sanguines  locales,  dos  opiacés,  des  pi- 
lules composées,  des  bains  de  siège,  elc.  Guérison  apparente 
suivie  d'un  catarrhe  pulmonaire  ,  d'hydropisie ,  de  marasme  et 
de  mort  après  soixante  et  onze  journées  de  traitement. 

L'autopsie  fait  voir  de  nombreuses  cicatrices  noires  d'ulcéra- 
tions et  des  ulcérations  de  môme  couleur  dans  le  gros  intestin, 
avec  hypertrophie  de  ses  membranes,  une  hépatisation  du  pou- 
mon droit,  un  épanchement  séreux  dans  les  cavités  splanchni- 
ques  et  une  induration  du  foie,  qui,  petit,  induré,  brun,  violet, 
est  comme  chagriné;  tissu  brun  se  déchirant  difiîcilement. 

Observ.  XL.  —  Dyssenterie  aiguô  passée  à  Tétat  chronique. 

Emploi  des  saignées  locales,  des  opiacés,  des  pilules  compo- 
sées, etc.  Convalescence  assez  prompte  ;  quatre  rechutes  suc- 
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A  l'autopsie lobe  droit  du  Foie  creusé  d*ini  vaste  abcès, 

tapissa  f»ar  une  fausse  membrane  à  parois  très  épaisses  ;  ramol- 
li><t'mprit  ruu;ieàtre  de  la  -substance  du  foie  autour  de  Tabcès  ; 
épai><i5>fnient  f*i  jloTali  ^n  du  gros  intestin. 

P...,  un  au  de  ^vj.ur  en  Afrique,  alternatives  de  dyssenterie, 
de  JiarrJK'e  el  de  lièvre  intermittente  ;  teinte  icterique  géné- 
rale ee|>en«lant  dans  les  abcès  du  foie ,  la  jaunisse  existe  rare- 
ment, ou  si  par  hasard  on  la  rencontre,  elle  est  ordinairement 
peu  intense  . 

Sellas  Waneluîtres  comme  de  la  craie,  urines  très  jaunes, 
épaisses  ;  toules  les  nuits  frissons  et  sueurs.  Mort  au  neuvième 
jour  de  reulrêe. 

à.  Abcès  da  foie  comprimant  les  canaux  biliaires  et  la  veine  porte. 

—  HcératioDS  dans  le  gros  intestin. 

Observation  IV.  —  Deux  ans  de  séjour  en  Afrique  ,  anciens 
accès  de  lièvre  intermittente  ;  flux  dyssentérique ,  grande  féti- 
dité du  sang  ;  disparition  subite  de  la  dyssenterie ,  toux  ,  tu- 
meur dans  rhypoi'hondre  droit  ;  retour  du  flux  dyssentérique 
qui  amène  la  mort. 

Foie  volumineux,  coloration  jaune  du  parenchyme  ;  abcès  ta- 
pisse' par  une  fausse  membrane  ;  ulcération  dans  le  gros  intes- 
tin, tuméfié,  ramolli,  d'une  teinte  brune  noirâtre. 

Observ.  V  —  H...,  dyssenterie  ,  abcès  du  foie.  (II  y  avait 
eu  absence  de  tout  signe  caractéristique  de  cette  affection, 
dit  M.  Haspel.) 

Ulcération  du  gros  intestin. 

Observ.  VI.  —  X...,  un  an  de  séjour  en  Afrique  :  fièvre 
intermittente ,  dyssenterie ,  tumeur  à  Thypochondre  droit  ; 
exaspération  des  symptômes  de  la  dyssenterie  ;  peau  dépressi- 
ble  au  point  de  la  tumeur.  Développement  anormal  du  foie , 
vaste  poche  purulente  dans  le  lobe  droit. 

Obskrv.  VII.  —  D...,  du  56%  à  la  suite  de  refroidissement  : 
diarrhée  ,  oppression  ,  douleurs  sourdes  dans  Thypochondre 
droit  ;  marasme.  Abcès  dans  le  foie,  dont  le  parenchyme  est 
d'un  gris  pâle  ;  ulcération  du  gros  intestin. 

Obsehv.  VIII.  —  P...  (ayant  eu  la  diarrhée  et  la  fièvre). 
Affection  du  foie  simulant  une  phthisie  pulmonaire;  pneumonie 
intercurrente  ;  hépatisatîon  du  lobe  supérieur  du  |>oumon  droit. 
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lin  ;  alicès  du  foie  s*ouvrant  dans  la  cavité  droile  de  la  poilrine 
a  travers  une  ouverture  du  diaphragme. 

M.  Kaltner,  médecin  militaire,  ayant  eu  la  dyssenterie,  partît 
en  con^é  df  convalescence.  De  retour  en  Afrique,  pendant  six 
mois  il  é|irouva  très  frêc|ueniment  des  douleurs  vagues  dans 
répaulo  droite,  qu'il  considérait  comme  rhumatismales,  lorsqu'il 
fut  atteint  hrus^iucment,  à  Saida,  d'une  aflection  du  foie  qui  se 
termina  bientôt  |>ar  la  rupture  d'un  abcès  dans  la  poilrine  et 
par  la  mort. 


Dans  le  cours  d  une  fièvre  rémittente  ou  d'une  dyssenterie 
aiguë,  la  cringoslion  active  du  foie  peut  se  révéler  par  de  la 
tension ,  de  la  douleur  à  Tépigaslre  ou  â  Thypochondre  droit, 
et  par  une  douleur  sympathique  à  Tépaule  droite. 

Si  rhypérémie  délerniiiie  une  augmentation  de  volume  de 
l'organe,  elle  peut  être  sensible  à  la  palpation,  et  le  plus  sou- 
vent, alors  ,  le  decubitus  sur  le  côté  gauche  est  douloureux  ou 
impossible.  Il  |)eut  y  avoir  hypersécrétion  bilieuse  dénotée  par 
des  vomissements  bilieux  ou  des  selles  diarrhéiques  bilieuses, 
ou  par  une  teinte  subictérique  de  la  peau  et  des  conjonctives, 
très  rarement  la  jaunisse  ;  exacerbations  fébriles,  urines  rouges 
et  sédimenteuses.  Si  de  lelat  congestif  et  hypérémique  le  tissu 
du  foie  passe  aux  ramollissements  et  a  la  fonte  purulente  d'uu 
ou  plusieurs  points,  jn-esque  toujours  la  formation  des  abcès 
est  signalée  par  des  frissons,  des  exacerbations  fébriles  noc- 
turnes avec  chaleur  et  sueurs.  Il  peut  y  avoir  constipation 
et  décoloration  des  fèces  ;  tumeur  plus  ou  moins  prononcée 
et  fluctuation  dans  les  régions  du  foie  ;  symptômes  de  péri- 
tonite, de  pleurite,  de  pleuro-prieumonie  ou  d'hémoptysie,  si  le 
pus  fuse  dans  rabdomen  ou  la  poilrine.  Si  tous  les  symptômes 
se  présentaient  régulièrement  dans  leur  ordre  de  succession, 
le  diaguoslic  des  divers  degrés  de  l'hépatite  serait  facile  et  cer- 
tain, mais  il  s'en  faut  bien  qu'il  en  soit  ainsi  ;  presque  toujours 
la  plupart  font  défaut,  ils  peuvent  môme  manquer  en  totalité, 
et  ralfection  naître  et  marcher  à  Tinsu  du  médecin,  qui  est 
souvent  tenu  dans  une  fausse  sécurité  par  des  intervalles  de 
santé  chez  son  malade. 

Aussi ,  N.  Haspel  s'êcrie-i-il  :  c  Quel  sujet  de  méditation 
que  les  diverses  observations  que  je  viens   de  mettre   sous 
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S  lY.  —  TraKemrBt  de  ThéptkHîe. 

Lorscjue  la  congestion  du  foie  se  développe  brusquement 
sous  l'influence  de  violents  accès  de  fièvre  intermittente  ou 
rémitlente,  et  que  rhypérémie  active  se  révèle  par  des  sym- 
ptômes non  équivoques,  il  semble  qu'un  traitement  antiphlogis- 
lique  énergique  employé  au  début  devrait  enrayer  la  marche 
de  l'bépalile.  Cet  espoir  est  déçu  par  l'expérience,  ainsi  que  le 
démontrent  des  cas  comme  le  suivant ,  résumé  d'une  observa- 
tion de  M.  Haspel  (p.  129). 

P...,  deux  ans  de  séjour  en  Afrique,  ayant  eu  la  fièvre  inter- 
mittente, fut  pris  brusquement  de  frissons  très  intenses,  suivis 
bientôt  de  chaleur  et  de  sueur. 

Le  15  octobre  ,  fièvre  violente  et  vomissements  bilieux. 
1  gramme  de  sulfate  de  quinine.  Entré  a  l'hôpital  le  1(J,  dou- 
leur à  l'hypochondre  droit  ;  foie  tuméfié,  épigastre  douloureux. 
Saignée  et  80  sangsues. 

Le  17  octobre,  saignée  et  30  sangsues. 

Le  18  octobre,  la  fièvre  est  moins  intense.  20  sangsues; 
1  gramme  de  calomel.  Incohérence  d'idées  ;  ictère.  80  sang- 
sues. Délire  la  nuit. 

La  maladie  s'aggiave,  le  malade  succombe  le  25  octobre. 
Phlegniasie  de  Teslomac  et  du  duodénum  ;  foie  énorme ,  infil- 
tration purulente  et  ramollissement  de  son  tissu,  et  tout  cela 
en  neuf  jours.  C'est  un  des  cas  démontrant  que  si  l'on  ne  par- 
vient pas  à  enrayer  les  accès  de  fiè\re,  on  est  impuissant  a 
conjurer  les  congestions  qu'ils  provoquent  sur  le  foie  et  autres 
organes. 

De  même  dans  la  dyssenterie  aiguO,  les  saignées  générales 
au  début  ne  sont  pas  une  garantie  contre  l'hépatite  et  ses  con- 
séquences; entre  autres  cas  qui  le  démontrent,  nous  mention- 
nerons la  XXXVIII*  observation  de  M.  Cambay  (p.  388). 

G...,  atteint,  le  15  mors  1845,  à  Gemma-Gazahouet,  de  dys- 
senterie. Traité  par  les  émollients  et  les  antiphlogistiques,  trois 
saignées.  Le  médecin,  voyant  que  la  dyssenterie  ne  diminuait 
pas  et  qu'au  contraire  le  malade  faisait  plus  de  sang  et  allait 
plus  souvent  à  la  selle  à  mesure  qu'on  le  saignait,  abandonna 
ce  moyen  et  (»ut  recours  au  ratanhia  qui  fit  cesser  le  flux  de 
sang  après  un  mois  de  traitement.  Sorti  de  l'hôpital   depuis 
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les  troubles  du  colé  du  foie  se  prolongeant,  le  malade  languit 
sous  la  répétition  plus  ou  moins  régulière  d'accès  de  fièvre  qui 
répuisent.  C'est  pour  des  cas  pareils  que  M.  Haspel  fait  cette 
réflexion  :  «  Une  lièvre  intermittente  véritable,  dans  un  pays 
où  cette  maladie  règne  épidémiquement,  pourrait  très  bien 
simuler  Vétat  que  nous  venons  de  décrire  ;  il  est  donc  prudent 
d'essayer  le  sulfate  de  quinine,  môme  dans  les  fièvres  intermit- 
tentes qui  paraissent  fausses,  et  d'insister  sur  Femploi  de  ce 
remède  toutes  les  fois  qu'il  n'exaspère  pas  les  symptômes  de  la 
maladie.  » 

Lorsque  les  progrès  de  l'hépatite  font  craindre  ou  supposer 
la  formation  du  pus  dans  le  parenchyme  du  foie,  les  révulsifs, 
vésicatoires  ou  moxas,  sont  d'un  emploi  plus  rationnel  qu'eflî- 
cace,  et  ils  sont  plus  qu'inutiles  quand  la  suppuration  est  arri- 
vée au  point  d'entretenir  la  fièvre  hectique  qui  consume  Icnle- 
•  ment  le  malade.  En  cela,  nous  partageons  la  manière  de  voir 
de  M.  Haspel ,  qui  s'exprime  ainsi  :  «  Arrivé  à  cette  période, 
les  larges  et  actives  révulsions,  loin  d'entraver  la  nature  dans 
son  travail  pathologique,  ajouteront  à  la  fièvre  du  mal  la  fièvre 
du  remède....  Et  la  diète!  elle  épuisera  le  malade;  il  n'est 
pas  prouvé  du  reste  que  la  fièvre  hectique  soit  une  contre-indi- 
cation  à  l'alimentation  :  ne  voit-on  pas  les  phthisiques  qui 
manquent  d'appétit  mourir  le  plus  vite,  et  ceux  qu'on  nourrit 
mieux  fournir  aux  dépenses  de  forces  qu'exige  l'élimination 
purulente.  » 

Si  la  collection  de  pus  reste  profondément  enfouie,  elle  est 
au-dessus  des  ressources  de  l'art,  mais  non  toujours  de  la  na- 
ture ;  si  l'abcès  fait  une  saillie  palpable  en  faisant  percevoir  la 
fluctuation,  on  peut  tenter  de  prévenir  par  Touverlure  artifi- 
cielle les  dangers  d'une  ouverture  spontanée  devenue  inévi- 
table (1). 

(1)  Plusieurs  procédés  sont  au  cboix  de  Popérateur  : 

Procédé  de  Graves.  —  Inciser  avec  le  bistouri  tous  les  tissus  jusqa^à 
3  ou  /i  millimètres  de  la  collection  ;  remplir  la  plaie  de  charpie.  LHnflam- 
mation  établit  des  adhérences  s'il  n'en  existe  pas ,  et  détermine  Pouverture  de 
l'abcès  en  ce  point.  Dans  le  cas  où  Pon  trouve  des  adliérences  spontanément 
établies ,  on  doit  ouvrir  immédiatement  Pabcès  avec  le  bistouri. 

Procédé  de  M.  Bégin,  —  Incision  longitudinale  del  kU  pouces,  y  com- 
pris le  péritohie  ;  panser  la  plaie  avec  un  linge  fenêtre  ;  au  troisième  jonft 
les  adhérences  étant  établies ,  laire  la  ponction. 

Pu  Vtul  il -but  l*kiilre  de  ces  procédés,  si  Ton  trouve  des  adhérences. 


■  K 

^     ■       El, 
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Il  est  nalurcl  de  penser  qu'alors  rintervenlion  chirurgicale 
doive  être  la  règle;  cependant,  si  Ton  rcnédiit  que  le  plus  sou- 
vent ces  abcèsdu  foie  apparaissent  chez  des  individus  qui,  après 
plusieurs  atteintes  de  fièvres  ou  de  dyssenlerie,  sont  dans  Téma- 
eiation,  le  marasme,  la  diarrhée  colliquative,  Thydropisie  ou 
Tanasarque,  produits  et  entretenus  par  la  phlhisie  hépatique, 
on  ne  pourra  se  dissimuler  que  les  chances  de  réussite  sont 
bien  faibles,  sinon  nulles.  Consultons  les  faits. 

Observation  XXX  (de  M.Cambay).  —  «  L...,  en  traitement  à 
l'hôpital  de  TIemcen  pour  une  dyssenterie  récidivée  dont  la 
première  atteinte  remontait  à  la  fin  de  février  1843 ,  était  en 
voie  d'amélioration  au  commencement  d'avril.  Nous  laissons 
parler  M.  Cambay. 

»  Le  5  avril,  rechute  nouvelle  et  aggravation  des  symptômes; 
sommeil  nul,  agitation  générale;  abattement  très  grand;  fris- 
sons irréguliers  et  fré(|uents  ;  faciès  fatigué,  sclérotique  blanche; 
langue  blanchâtre,  soif  vive,  inappétence;  respiration  fréquente 
et  pénible;  douleurs  vives  dans  le  côté  droit  et  à  l'épaule  cor- 
respondante, et  s'élendant  depuis  un  travers  de  doigt  au-dessus 
du  rebord  des  fausses  côtes  jusqu'à  la  sixième  ;  matité  ;  absence 
du  bruit  respiratoire,  de  bronchophonie  et  d'égophonie  dans  la 
même  étendue;  raie  muqueux  et  sibilant  à  la  partie  postérieure 
et  moyenne  du  poumon  droit;  toux  fréquente,  expectoration 
nulle;  constipation,  urines  assez  abondantes;  peau  chaude; 
pouls  assez  développé,  dépressible  (70  pulsations) .  L'ensemble 
de  ces  symptômes  annonce  la  formation  d'un  abcès  dans  le  foie. 
—  Diète,  eau  de  riz  gommée,  potion  opiacée;  12  sangsues  sur 
le  côté  droit  et  cataplasme. 

»  Le  6  avril,  persistance  du  même  état;  frissons  irréguliers, 
sommeil  incomplet;  langue  blanchâtre,  bouche  pâteuse;  soif, 
inappétence;  constipation  depuis  trois  jours;  respiration  plus 
libre;  toux  humide  et  répondant  a  l'hypochondre;  mômes  si- 
gnes diagnostiques  fournis  par  l'hypochondre  et  la  poitrine  ;  râle 

Procédé  de  M.  Récamier.  —  Ponction  exploratrice  avec  un  trocart  très  fin 
ou  une  aiguille  à  cataracte ,  et  application  d*une  ventouse  ;  produire  une 
escarre  de  la  largeur  d*une  pièce  de  5  francs ,  avec  *iO  ou  30  centigrammes 
de  potasse  caustique  ;  réappllcations  successives.  Des  adhérences  se  forment  ; 
on  pénètre  Jusqu'à  l'abcès  ;  agrandir  Touverture  avec  le  bistouri,  s'il  le  faut. 

On  peut  faire  un  double  reproche  à  ce  procédé  :  la  lenteur  et  li  perte  de 
substance  qu'il  occasionne.  , 

M.  Vidal  place  le  caustique  au  fond  d'une  première  indsion. 
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miiijîjeux  en  arriên'  et  en  bas  du  poumon  droit;  peau  assez 
rluiiide;  pouls  peu  (lêveluppê,  dêpressible  (64  pulsations);  urines 
sê(IiNieiiteu>es.  —  Rmiillun,  eau  gommeuse,  potion  opiacée; 
cataplasme;  A  ventouses  >cantiêes  sur  l'Iiypochondre. 

»  Le 7  avril,  persistance  du  môme  état;  sommeil  agité,  amai- 
grissement général  ;  yeux  cernés  ,  langue  fuligineuse  ;  soif  vive, 
inappétence;  diminution  de  la  douleur  du  côté  droit;  absence 
du  bruit  respiratoire,  de  broncbophonie ,  d'ègoplionie  et  de 
vibrations  tlioraciques ,  par  la  voix ,  pendant  que  le  malade 
parle,  avec  matilé  depuis  la  cinquième  côte  jusqu'au-dessous  du 
rebr)rd  des  fausses  côtes;  peau  cliaude  ;  urines  peu  abondantes; 
pouls  peu  développé  \70  pulsations  >.  —  Mêmes  prescriptions  et 
un  vésicatoire  sur  la  région  du  foie. 

»  Le  8  avril ,  amélioration  légère ,  sommeil  bon  ;  langue 
blanche  à  la  base  et  rouge  sur  les  bords  ;  soif  légère ,  appétence; 
constipation;  respiration  assez  libre;  toux  rare  et  répondant 
dans  le  côté  droit  ;  matité  étendue  depuis  la  cinquième  cote  jus- 
qu'à 3  centimètres  au-dessous  du  rebord  des  fausses  côtes; 
mOmes  signes  fournis  par  Tauscullalion;  peau  à  la  température 
normale;  pouls  peu  développé,  dêpressible  (70  pulsations); 
urines  peu  abondantes.  —  Crème  de  riz,  eau  gommeuse,  etc. 

»  Les  9,  10  et  11  avril,  persistance  de  Tamélioration ;  som- 
meil bien,  fiicies  meilleur;  langue  plus  nette,  soif  modérée, 
appétence;  respiration  libre;  loux  rare  et  sans  douleur;  matité 
aussi  étendue  dans  le  côté  droit  où  le  bruit  respiratoire  s'entend 
mieux  ;  râle  mucpieux  en  arrière  ;  absence  de  bronchopbonie  et 
d'égoplionie;  pouls  peu  développé  {6i  pulsations).  — Soupe, 
panade,  pruneaux;  eau  gommeuse,  potion  gommeuse,  lait 
sucré. 

»  Le  12  avril,  nuit  très  bonne;  langue  nette,  appétence;  res- 
piration assez  libre  ;  douleurs  nulles  ;  deux  selles  ;  pouls  bon 
(66  pulsations).  —  Quart  le  matin;  soupe,  riz  au  lait,  œuf; 
eau  gommeuse,  potion  gonmieuse. 

9  Leii  avril,  malgré  ramaigrisscment  d<j  malade,  il  y  a  une 
suspension  des  accidents  qui  ferait  croire  à  une  convalescence 
prochaine,  si  Taccroissement  du  volume  du  foie  ne  venait  pas 
mettre  en  garde  contre  cette  amélioration  apparente.  En  effet, 
la  palpation  fait  connaître  que  le  foie  s'étend  en  bas  a  trois 
travers  de  doigt  au-dessous  du  rebord  cartilagineux  des  côtes 
et  jusqu'à  la  ligne  blanche  du  côté  de  l'épigastre,  et  qu*il  remonte 
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filironiK»  ci  iïilmnillonl  ;  peau  froide  et  couverte  d'une  sueur 
vis(jiieiiso  froide  ;  iiiimiiieiice  d'une  mort  prochaine.  —  Bouillon; 
eau  gommcuse  vineuse;  vin  de  cannelle  ;  sinapisnies.  Mort  dans 
la  matinée  du  2  mai. 

B  Nous  rtmos  Taulopsie  (le  lendemain),  avec  MM.  Bousquet 
et  Segur,  pendant  la  clinique  médicale. 

>  Le  corps  est  grand  et  dans  le  marasme;  la  peau  est  sèche, 
d'un  jaune  pâle,  et  sans  ictère  prononcé;  les  conjonctives  sont 
un  peu  jaunes.  Le  coté  droit  de  la  poitrine  et  de  l'abdomen  est 
très  tendu,  et  Ton  sent  de  la  fluctuation  entre  la  septième  et  la 
huitième  cc^te  droite,  au-dessous  et  un  peu  en  arrière  du  téton. 
Les  parties  déclives  du  corps  sont  le  siège  de  lividités  cadavé- 
riques. 

»  Les  organes  encéphaliques  n'offrent  rien  à  noter. 
9  \  l'ouverture  du  thorax,  le  poumon  droit  est  adhérent  en 
avant  aux  côtes;  ces  organes  sont  d'un  blanc  rosé  crépitant  et 
un  peu  engoués  postérieurement.  Le  péricarde  est  épaissi,  blan- 
châtre, il  contient  64  grammes  de  sérosité.  Le  cœur  est  mou  et 
de  grosseur  moyenne,  ses  cavités  contiennent  des  caillots  fibri- 
neux  jaunes. 

»  A  l'ouverture  de  l'abdomen,  on  trouve  l'estomac  distendu 
et  descendant  jusqu'à  l'ombilic  ;  il  est  blanc ,  sa  direction  est 
changée,  sa  portion  pylorique  est  tout  à  fait  en  bas,  et  le  duo- 
dénum s(»  recourbe  et  remonte  directement  en  haut;  on  dirait 
que  Teslomac  se  contiime  en  ligne  droite  avec  l'œsophage; 
c'est  la  première  fois  que  nous  voyons  cette  disposition  aussi 
bien  tranchée.  Les  intestins  ont  un  aspect  blanc  bleuâtre;  le 
côlon  offre  des  plaques  d'un  rouge  livide;  le  mésentère  est  d'uu 
rouge  vineux,   marqué  dans  certains  endroits;   ses  vaisseaux 
sont  fortement  congestionnés.  Le  foie  s'étend  de  la  cinquième 
côte  a  la  fosse  iliaque  droite,  où  il  a  contracté  des  adhérences 
intimes  avec  le  cœcum,  et  jusqu'à  l'ombilic  et  à  la  ligne  blanche. 
La  face  supérieure ,  le  bord  antérieur  et  le  côté  droit  du  foie, 
sont  adhérents,  dans  une  étendue  de  8  centimètres,  aux  parois 
abdominales  ou  à  la  partie  adjacente  du  diaphragme  qui  tapisse 
la  face  interne  du  rebord  cartilagineux  des  côtes  en  avant.  Ces 
adhérences  se  déchirent  assez  facilement  et  l'on  reconnaît  alors 
qu'elles  sont  formées  par  un  tissu  celhdaire  rouge,  condensé  en 
certains  endroits.  On  voit  sur  la  face  supérieure  du  foie  des 
plaques  striées  d'un  rouge  violacé  et  noiritre ,  la  piqûre  par  le 
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jaune  et  oflre  dans  certains  endroits  des  plaques  d*un  rouge 
brun  ;  elle  n*est  ni  ramollie  ni  ulcérée.  Le  duodénum  et  les  deux 
tiers  supérieurs  du  jéjunum  sont  teints  en  jaune  par  la  bile. 
L*iléon  offre  une  trentaine  de  plaques  de  Peyer  à  Télat  réticulé, 
d'autant  plus  étendues  qu'on  les  examine  plus  près  de  la  val- 
vule iléo-coecale  ;  on  v  trouve  aussi  des  traces  d'anciennes  ul- 
eérations  des  follicules  de  Brunner.  Le  cœcum  et  le  côlon  jus- 
qu'à rS  iliaque  sont  à  l'intérieur  d'un  blanc  bleuâtre ,  tandis 
que,  dans  les  parties  plus  inférieures,  les  tissus  sont  fortement 
injectés  en  rouge  violacé.  L'intérieur  du  gros  intestin  offre  des 
parcelles  en  forme  d'Iles  oii  la  muqueuse  est  conservée  intacte 
et  d'un  blanc  bleuâtre;  elles  sont  entourées  par  un  liséré  an 
bord  plus  foncé;  ces  restes  de  la  muqueuse  font  une  saillie  dans 
la  cavité  intestinale. 

»  Depuis  le  cœcum  jusqu'à  l'anus,  on  voit  manifestement  que 
la  muqueuse  a  été  enlevée  et  détruite  par  la  suppuration,  et 
qu'il  n'en  reste  plus  que  les  tlols  ci-dessus  indiqués. 

>  A  la  place  de  la  muqueuse  détruite,  il  s'est  formé  au-des- 
sus de  la  tunique  musculaire ,  dont  on  voit  manifestement  la 
direction  circulaire,  un  tissu  tomenteux  mince,  qui  est  d'un 
blanc  pâle  bien  distinct,  et  qui  est  destiné  à  remplacer  les  mem- 
branes détruites;  vers  le  rectum,  ce  tissu  tomenteux  est  d'un 
rouge  vineux;  on  y  trouve  aussi  des  endroits  où  la  muqueuse 
s'est  décollée,  et  où  le  pus  séjourne. 

»  Dans  le  côlon  ascendant  et  le  cœcum,  on  trouve  des  ulcé- 
ralions  en  voie  de  cicatrisation,  qui  diffèrent  de  celles  que  nous 
venons  de  décrire;  les  bords  sont  plissés,  attirés  en  dedans 
comme  dans  les  cicatrices  des  vieux  ulcères  scrofuleux  ;  ils  sont 
bleus  et  font  une  saillie  au-dessus  de  l'ulcération  qui  est  en- 
foncée et  d'une  couleur  rouge  foncé  ;  cette  ulcération  est  recou- 
verte d'un  tissu  tomenteux;  il  est  manifeste  que  ces  ulcérations 
sont  en  voie  de  cicatrisation.  Dans  tout  le  gros  intestin,  les  neuf 
dixièmes  de  ta  membrane  muqueuse  et  de  la  celluleuse  ont  été 
détruits  par  la  suppuration;  ces  parties  sont  alors  composées 
de  la  musculaire  et  de  la  séreuse,  qui  sont  épaissies;  la  muscu- 
laire est  transformée  en  tissu  fibrineux  de  2  millimètres 
d'épaisseur  au  cœcum  et  au  côlon  et  de  3  à  A  millimètres  au 
rectum  ;  cet  intestin  est  très  friable  et  se  déchire  facilement  en 
le  tirant. 

»  La  vessie  est  un  peu  distendue  par  de  l'urine  épaisse  et 
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d'ulcérations  sur  la  muqueuse  grise  et  ramollie  du  gros  intestin 
qui  est  épaissi,  iiililtréde  sérosité  et  de  pus. 

M.  Haspel  attribue  Tictère  exceptionnellement  observé  à  la 
compri^ssion  des  conduits  hépatiques  par  la  tumeur. 

F...  :  Treize  mois  de  séjour.  Pendant  deux  mois  malaise  in- 
délinissabie,  inappétence,  puis  diarrhée  et  dyssenterie  pendant 
trois  semaines;  enfin  frissons  irréguliers,  douleur  et  tumeur  à 
rhypoçhondre  droit;  ouverture  de  Tabcès  hépatique  aTaide  de 
la  ])0(asse  caustique  ;  h  litres  de  pus.  Mort. 

Abcès  enkysté  énorme,  occupant  le  lobe  droit  du  foie. 

H...,  vingt-six  ans:  récidives  nombreuses  de  diarrhée;  coup 
de  pied  au-dessus  de  Vombilic  (saignées,  A  ventouses,  etc.); 
suppuration  du  foie  ;  ouverture  de  Tabcès  à  Taidp  de  la  potasse 
caustique  ;  pus  lie  de  vin  ;  il  reste  une  fistule.  Le  malade  va  en 
convalescence;  résultat  définitif  non  indiqué. 

Kebres  :  tumeur  faisant  saillie  à  Thypochondre  droit  et  à  la 
région  épigastrique ,  sans  trouble  dans  les  fonctions  digestives^ 
sans  mouvement  fébrile.  Le  quinzième  jour,  application  de  la 
potasse  caustique  (le  24  mars);  chute  de  Tescarre,  le  !•*  avril, 
un  litre  de  pus  lie  de  vin  d*abord  ,  puis  épais  et  crémeux  ;  pas 
d*odeur;  mèche  dans  la  plaie,  suppression  de  la  suppuration 
vingt-cinq  jours  après,  et  sortie  de  Thôpital. 

M.  llaspel  fait  avec  raison  suivre  ce  cas  de  réflexions  :  sur 
Vincertilude  du  diagnostic  différentiel  des  tumeurs  de  la  région 
du  foie. 

En  somme,  on  voit  combien  Tintervention  chirurgicale  a  peu 
de  réussite  dans  les  maladies  du  foie,  développées  à  la  suite  des 
aflections  endémo-épidémiques  de  TAIgérie.  La  gravité  du  pro- 
nostic  à  porter  alors  est  excessive;  néanmoins,  il  est  arrivé  que 
la  nature  ait  triomphé  dans  des  cas  que  fart  impuissant  regar- 
dait comme  désespérés. 

M.  Cambay  cite  le  zouave  Kerboul,  qui  entré  une  fois  àThô- 
pital  pour  une  hépatite,  y  rentra  deux  mois  après  avec  les  sym- 
ptômes d*un  abcès  du  foie  qui  s'ouvrit  par  la  poitrine  en  don- 
nant lieu  a  une  dyspnée  excessive,  de  la  toux  avec  expectoration 
rouge-brique  et  purulente,  etc.,  et  arriva  néanmoins  a  gué- 
rison. 
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t»jM-  rf/i/*j:v:r.iT  ju  uaiî-  l♦?^  xru"iiisiiiir  Ui  iiiri.  tîLs"**!!".  >->> 
chîuïjt'  h  là  pr.j  i*.i*  luiiiiiiiui"?  *•:  on.  «i  Alnou*  s:c  .  s!  r'fcî- 
ti'ffii'fit  Uh\i\M'*t  f>  d}^s*'T  Tf'i»  '•iriiiiiiiiK  i  C*  •■*su  '.i".  .-T^ii.jfSr: 
\vn  itU'i>  il*'*;  |*"ïs',rjii'^v^  vw.  tviii*»î  :  ";ii»s*ùli*  t^'a^i^^-  tc  A:rs- 
Hiii*  !<••»  luIn-nuleLX.  l»'L;!l**Lr>.  i.  ^s:  i:»iî  c' fir*  j»":«jTr  ;:e 
ri'iix  iIm*/  l<*s(ju<'ls  la  ii>ÀlèCJ:*  *^:  :«""iii-*'*  cic»."^'**:  Ti'J>er  ii:i5 
In  lnii|H''raUin*  \ariabl*'  d^-ry*  ij'.i.'^  *^jf»^  Il:^^:f**'^?J;•:l^  y^  t^> 
(lilira(it)iis  liciinMist^s  à  leur  elfe:.  > 

Mil  rllrl.  iKHiH  avons  vu  de?  malhir^  h\'..flz's  6i  jt^iïie  oin- 
lliniro.  M'iiii  à  AI^mt  pkins  dV^pt^riiJit  e:  :  i!]-fi:'i:f.  ç;  [eur 
nlVivIioii  |iiir(*(iiirii'  raiiidcment  «^  ôrnirTt^  ier;>irs.  nr-'.am- 
\\w\\{  \\\vi  \\\\{*\i\{u*s  lins  «!<•  nos  («Jl^-rirs  o:-'.*.  ies  L:r>  se  î*Dnt 
«^oulo^  à  lu  \\sW  ni'M*n»In^i*ju<*  dif  l'hôj  iia":  d:-  IV:y. 

tola  »lil.  Unilrliiis.  ni  Triât  on  ne  saurai:  .M/.^-fier  que  chez 
Uvi  utiUluiit^'^  ta  |»litliisi(*  no  soit  moins  frequerxle  en  Algérie 
i|uo  dau^  lo  luntt  tli'  la  Franco.  Dans  tous  les  cas,  on  ne  [>ourra 
M|»|tuviri  linllui'iuv  nVllo  du  climat,  quant  à  la  gèDesie  de  la 
|iitlliiMo  |iuliiuMiain\  i|iio  sur  les  générations  créoles.  les  popu- 
Ulî\uiN  muui^iaiilcs  ne  pouvant  fournir,  pour  le  moment ,  que 
dc:%  d\»itiitv^  (v^>  incertaines.  On  ne  saurait  en  eflet  inférer 
d'uno  niaiMCiv  al)M»luc.  par  ce  que  peut  ôtre  le  climat  chez  les 
uitiui^ianlN.  de  ce  qu'il  sera  |u)ur  des  organismes  qui  naîtront 
et  \iMoiil  en  perniauenc!»  sous  ses  influences.  Faut-il  espérer 
une  luuuuiiile  complète  pi)ur  ces  derniers  1 

Nou\  a'oMMis  respèier  :  qu'on  réfléchisse  d'aifleurs  qu'entre 
le  chinai  tle  TAI^érie  el  celui  du  littoral  méditerranéen  de 
France  »  il  )   a  pour  le  moins  une  très  grande  analogie.  Or ,  à 
Toulikii,  par  exemple ,  la  phthisie  pulmonaire  fait  de  tels  rava- 
f^es.  qu*on  cite  des  familles  très  nombreuses,  dont  tous  les 
uuMiihres  ont  succombé  les  uns  après  les  autres  à  la  consomp- 
tion tuln^rculeuse.  IN>ur  notre  part,  nous  y  avons  vu  succomber, 
neu\ième ,  un  jeune  poitrinaiiv  ,  dernier  restant  d'une  famille, 
dont  ascendants  et  descendants  étaient  tous  morts  phthisiqucs. 
Aussi  les  faits  de  ce  genre  ont  fait  admettre ,  par  beaucoup  de 
gens  el  par  des  mé(l(H*ins  frappés  de  leur  fréquence,  que  la 
phlhisie  pulmonaire  est  contagieuse,  attribuant  a  la  contagion 
une  airection  évidenunent  développée  ou  acquise  dans  des  con* 
ditions  similaires  d*un  môme  milieu.  Dernier  point  spéciale* 
ment  applicable  aux  alliéft,  chez  lesquels  le  mal  ne  reconnais»- 
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riMitloiit  itii^iiH*  (|iji'|(|U<Toi^  du  yu^  rrminit  |hit  v{iiiiis*i4aiieniï«. 
iroii  II*  tioiii  (II*  \oiiii(|u<',  <;t  ii^  frVit'ixnitnil  UBiK-  Mr  niurKïaiif. 
iviiiUhl  lu  (liM'iikr  M>u|iir  bruM]ueiut*iJt.  qut^iqutiidtt  al  }iw*iia.;. 

011  lUaiIglMIlli  III^IIK*. 

{\\\  !  (*rlli*  iiiuladie  esl  lri*s  romaïuiie  (4j€z  ie^  Ariiî»»s.  Oît 
Ik^i  r.luitiiui. 

l'rt^H  rouiniiiiuflf 

Oui.  plus  (|u«'  l«*K  iH'vrch,  [ilub  que  U dyi4<eijl/eiV'.  u:«j'.»^-i{. 

MouMour  Jni'ub,  dites  bien  à  Iieri-€liaou«  au<r  j^  i>e  lui 
l^iilo  ni  tlo  hi  liniiirliitr ,  ni  de  la  [ileurite,  ni  de  U  peeuntonie 
«'hi^Mn«|uo  ,  (iil(*.H-lui  hi«Mi  que  c'*esl  de  la  ptithifie  («uinKioaine 
IuIkmvuIoum^ 

M.u\,  uiunniour,  ivparlil  avec  vivacité  Tînterprête.  nous 
aA\oh^  bion  vv  «|uc  vvhi  (|u'un  p<iilrinaire  !  â  tel  point  que.  la 
UKilndic  otMut  iuourabto  vl  {vi^  ronlagieuM.',  on  séquestre  les 
iluuillc!»  qui  Tout. 

kb\'u  *  lùou  !  (l'^A  bion,  monsieur  Jarob ,  je  vois  que  nous 
uiHiA  cnicuilou^.  Kt  quoi  traitomont  fait-on  subir  i  ces  poitri- 

K^U  '  \vHix  iiuliVN  uuHlorins,  vous  (ournientez  les  malades 
|»i^i  kIo>  v^mus^N»  doN  ouqilàlivs,  dos  vésicatoires  et  vous  les 
UixNCA  iiKHuu  do  l'auu* 

Iftivu  K»Mi«;o  ' 

Lo.x  ViuUvx  o(U|iu'iquos  fout  tout  le  contraire. 

V,KjO  lOMl  ^l^? 

OvMiul  un  joiuio  bouuuo  N^apoi^oit  qti'il  a  cette  maladie, 
d  quuU'  umu*  v'ivuiviiiou»  îl  niau^o  do  tout  à  sa  fantaisie,  en 
ukciUiiti  iLàiiN  vi  iKHtiiituiv  les  |)lu$  fortes  êpices;  il  prend  de 
l'vxotv  Kv  iA  pAod,  lik  oho\al  ;  il  Unt  boaiu'oup  de  liijueurs  fortes  ; 
\\  :k  tjKlv'uuo  ;uk\  iouuuo».  oto,»  oto. 

\'  onI  u  duo  qu'il  uiouo  lui  train  do  vio  à  tuer  Thomnie  le 
I^Iuh  i\»bu^to«  <iu>M  dott-d  bioutiM  ou  avoir  Uni  de  son  existence?^ 

U  \  ou  4k  qui  ^iioi'ivsout« 

\  vHI^  V  l\»>  Oi  * 

J  OU  xui!«  oortaiu  ! 
M.  Juad»  iitaidois  à  rapptii  Toxonqde  d*un  jeune  homme 
ikniaiv  |KUtruiaito  |Hir  M.  X...«  unnlocin  fran<:ais,  et  tenu 
connue  tel  à  uuo  ilitSto  UottH\  M#is  un  Noxabite  lui  indiqua 
I0  ro^uno  oxtriuu'dinHin^  oi-doss|)s  mentionné,  et  le  jeune  poi- 
Iriunii^  HM^ouvra  I*  «aiUt. 
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ollrait  tous  les  attribuls  oi^niques  d*\ine  pbtbisie  imminenle, 
raix-li  échappent  souvent  encore  i  la  phthîsîe,  surtout  si  a 
riofloence  du  climat  Tient  se  joindre  robser\'ation  d*une  hy- 
giène bien  entendue  ; 

0"  Quant  aux  sujets  qui  arrivent  à  Alger,  non  seulement 
avec  des  prédispositions  a  la  phtbisie,  mais  déjà  avec  des  tu- 
bercules crus,  disséminés  en  plus  ou  moins  grand  nombre  dans 
les  poumons»  ils  peuvent  souvent  guérir.  Dans  le  cas  le  moins 
fa^-orable,  la  maladie  reste  stationnaire  cbez  eux  ou  ne  fait 
que  des  progrès  extrêmement  lents  ; 

7*  Lorsque  les  tubercules  sont  en  voie  de  ramollissement. 
Faction  du  climat  d*Alger  n'est  plus  aussi  favorable.  Elle  cesse 
d*agir  au  bénéfice  des  malades  lorsque  la  phthisie  est  arrivée  à 
sa  dernière  période  :  souvent  alors  les  pbthisiques  succombent 
très  rapidement  ; 

8«  Cette  marcbe  promptement  fatale  de  la  phlhisie  s*obser\'e 
surtout  chez  les  individus  nerveux  et  pendant  les  mois  de  juin 
el  de  juillet,  et  tous  ceux  qui  correspondent  à  Alger  avec  les 
plus  fortes  chaleurs  ; 

9*  Les  sujets  prédisposés  à  la  pbtbisie  pulmonaire  ont  d'au- 
tant plus  de  chances  d*écbapper  i  cette  maladie  qu'ils  arrivent 
plus  jeunes  à  Alger  ; 

10«  Les  pbthisiques  au  premier  et  au  deuxième  degré  en  quit- 
tant l'Europe  avant  les  premiers  froids ,  et  en  arrivant  a  Alger 
vers  la  fin  de  septembre,  se  trouvent  dans  les  meilleures  condi- 
tions pour  recevoir  Tinfluence  salutaire  du  climat  ; 

11*  Le  maximum  d'action  de  cette  heureuse  influence  se  fait 
surtout  ressentir  pendant  le  premier  hiver  passé  à  Alger  ; 

12*  La  force  prophylactique ,  palliative  et  curative  du  climat 
se  soutient  encore  pendant  les  années  suivantes,  mais  à  un  de- 
gré moindre  :  elle  devient  presque  nulle  pendant  les  grandes 
chaleurs,  qui  sont  même  contraires  aux  pbthisiques  très  avan- 
cés et  qui  souvent  précipitent  leur  fin. 

La  plupart  de  ces  propositions  sont  pour  le  moins  anticipées, 
en  ce  sens  qu'elles  ont  été  établies  sur  des  éléments  encore 
insuffisants.  Elles  ne  sauraient  donc  permettre  de  juger  défi- 
nitivement la  question  même  pour  Alger;  à  plus  forte  raison 
cette  question  de  la  pbtbisie  reste-t-elle  à  résoudre  pour  le  cli- 
mat de  l'Algérie  en  général. 
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SECTION  II. 

PATHOLOOIZ    ZXTZRWE. 


CHAPITRE  PREMIER. 

CONSIDÉRATIONS  DE  PATHOLOGIE  EXTERNE  AU  POINT  DE  VUE 

DU  CLIMAT* 

S  !•'•  —  GaérIaoB  rapide  des  ble»aares. 

En  tant  que  climat  chaud,  le  climal  algérien,  même  dans  les 
zones  les  plus  exposées  aux  chaleurs,  loin  d'exercer  une  in- 
fluence funeste  sur  les  blessures ,  semble  au  contraire  en  favo- 
riser la  marche  vers  une  guérison  rapide.  Ainsi  il  n'est  pas  rare 
de  voir  des  amputations  être  suivies  de  réunion  par  première 
intention  avec  une  rapidité  surprenante  ;  nous  citerons  entre 
autres  cas  le  suivant  : 

Un  militaire  étant  de  garde  aux  fourrages  de  Mustapha  à 
Alger  (été  de  1843),  ayant  voulu,  pendant  sa  faction,  relâcher 
la  courroie  d'une  de  ses  guêtres,  pendant  qu'il  maintenait  son 
fusil  par  le  poignet  droit  appuyé  sur  le  bout  du  canon,  fit  par- 
tir le  coup  en  reposant  son  pied.  La  main,  le  poignet,  l'extré- 
mité de  l'avant-bras  furent  fracassés,  et  le  blessé,  apporté  à 
l'hôpital  du  Dey,  dut  être  amputé  sur-Ie-charap ,  par  M.  Brée, 
chirurgien  en  chef,  qui  tailla  deux  lambeaux  dans  la  partie 
supérieure  de  l'avant-bras,  et  réunit  la  plaie  par  des  bande- 
lettes agglutinatives.  Au  troisième  jour  la  réunion  par  pre- 
mière intention  était  complète,  et  au  dix-septième  l'amputé 
sortait  de  Thôpital  en  santé  parfaite. 

Vers  la  même  époque,  se  trouvait  aussi  dans  le  service  des 
blessés  un  nègre  atteint  d'un  coup  de  feu  à  la  clavicule  gauche, 
brisée  par  la  balle  qui  s'était  perdue  dans  le  sommet  de  la  poi- 
trine. On  ne  fit  ni  tentatives  d'extraction,  ni  débridement,  ni 
injection.  Pansement  simple»  bandage  comme  pour  la  fracture 
de  la  clavicule.  Une  suppuration  très  abondante  s'ensuivit, 
mais  le  pus  s*écouIant  de  la  plaie  resta  de  bonne  nature,  et 
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malgré  Textréme  gravité  de  sa  blessure,  le  malade  guérit.  Il  ne 
restait  qu'un  petit  bourrelet  fongueux  au  centre  de  la  cicatrice, 
quand  il  obtint  sa  sortie  pour  aller  célébrer,  avec  ses  coreli- 
gionnaires, la  fin  du  Rhamadan  (carême  arabe). 

Un  autre  blessé  qui  avait  failli  être  égorgé,  avait  reçu ,  dans 
la  région  sus-hyoïdienne,  un  coup  de  yatagan  qui  avait  fait 
une  blessure  large  et  profonde,  pénétrant  dans  le  pharynx. 
Dans  les  mouvements  de  déglutition,  la  salive  et  les  liquides 
sortaient  en  partie  par  la  plaie ,  et  la  langue  coupée  à  sa  base 
n'articulait  que  très  imparfaitement.  Un  bandage  adhésif  et 
ramenant  la  tète  penchée  en  avant  permit  une  cicatrisation 
rapide  et  complète  (1). 

A  Zeralda,  en  1847,  R...,  sous-officier  au  S6*,  reçut  trois 
blessures  par  instrument  tranchant  :  une  à  la  tête,  une  au  ge- 
nou gauche,  une  troisième  au  côté  gauche  de  la  poitrine,  pé- 
nétrant entre  les  sixième  et  septième  côtes.  L'hémorrhagiè  que 
fournissait  cette  dernière  plaie,  large  de  3  centimètres  sur  6 
de  profondeur,  Pair  qui  s'échappait  mêlé  au  sang,  la  dyspnée 
et  la  toux  avec  crachement  de  sang  spumeux,  prouvaient  la 
lésion  du  poumon.  Une  saignée  abondante  et  des  boissons  aci- 
dulées calmèrent  ces  accidents;  les  plaies  furent  réunies  par  des 
bandelettes  agglutinatives ,  et  le  malade  put  être  évacué  sur 
l'hôpital  de  Douera,  où  de  nouvelles  saignées  furent  pratiquées 
pour  abattre  la  réaction.  Prompte  guérison. 

A  Bougie,  en  1848,  G...,  sous-officier  du  36»;  coup  de  feu 
â  bout  portant  au  flanc  gauche.  Les  deux  ouvertures  d'entrée 
et  de  sortie  de  la  balle  interceptent  un  pont  de  12  centimètres. 
La  plaie  est  pénétrante,  la  balle  ayant  passé  entre  la  paroi  ab- 

(1)  Mentionnons  un  autre  cas  de  lésion  du  cou  qui  détail  se  terminer  né- 
cessairement par  la  mort,  mais  que  nous  citons  comme  très  probant  quant  au 
mode  de  production  des  fractures  de  la  colonne  cervicale  par  flexion  forcée. 
Un  soldat,  étant  de  faction  devant  le  magasin  des  vivres,  reçut  sur  la  tète  un 
sac  de  farine  échappé  de  la  corde  par  laquelle  on  le  hissait  à  Tétage  supérieur. 
Sous  ce  brusque  renfoncement  de  la  tête  en  avant  et  en  bas ,  cet  homme 
tomba  affaissé.  Quand  on  le  releva  ,  il  ne  pouvait  mouvoir  la  tête.  Apporté  ft 
Thôpital  du  Dey ,  la  paralysie  du  mouvement  et  du  sentiment  commençant 
par  les  extrémités  inférieures ,  gagna  progressivement ,  malgré  les  émissions 
sanguines  générales.  Linsensibilité  atteignit  le  tronc  et  les  membres  supé- 
rieurs ;  le  blessé  perdit  la  parole  ;  sa  respiration  s^embarrassa  davantage ,  et 
il  expira.  L'autopsie  révéla  la  déchirure  des  ligaments  cervicaux  et  la  fracture 
des  apophyses  épineuses  et  des  lames  des  troisième  et  quatrième  vertèbres 
cervicales ,  avec  épanchement  hémorrhagiqae  dans  le  canal  rachidien. 


SSA  COMPLICATIONS   DES   PLAIES. 

A.  Vers  dans  les  plaies,  —  Dans  des  cas  rares,  une  compli- 
cation (les  plaies  rappelant  la  mort  de  Tempereur  Julien,  el  due 
moins  à  Tinfluence  de  la  chaleur  qu*à  des  conditions  défavora- 
bles de  pénurie,  (rencombrement  et  lorsque  la  suppuration  est 
abondante,  fétide,  croupissante,  c'est  l'apparition  de  vers  dans 
les  plaies.  Ces  vers  ou  larves ,  que  Larrey  attribuait  è  divers 
diptères,  sont  quelquefois  si  nombreux,  qu'ils  envahissent  les 
plaies  et  les  parties  voisines.  M.  Guyon  en  a  vu  à  Constantine 
s'introduire  ainsi  jusque  dans  les  yeux  et  les  oreilles  (1). 

A  la  suite  de  brûlures  nombreuses  par  explosion  de  mines  à 
l'assaut  de  Constantine  (1837),  il  se  produisit:  <  une  suppuration 
abondante,  dans  lesquellc  apparurent  bientôt  des  myriades  de 
vers,  dont  les  moyens  les  plus  actifs  et  les  plus  méthodiques  de 
l'art  ne  combattaient  que  trop  faiblement  l'influence.  »  Il  pa- 
rait cependant  que  les  lotions  mercurielles ,  ou  les  pansements 
avei*  lecératmercuriel,  en  arrêtent  le  développement.  Les  pan- 
sements avaient  été  faits  avec  du  coton  cardé,  dont  Tapplica- 
lion  favorisait  l'accumulation  de  la  suppuration.  De  plus,  à  la 
suite  de  l'assaut,  les  blessés  avaient  dii  être  entassés  dans  les 
plus  fâcheuses  conditions.  La  plupart  de  ces  brûlés  furent  pris 
d'accidents  cérébraux,  t  de  délire  s'exaspérant  à  l'approche  de 
la  nuit  et  suivi  de  terminaison  funeste  malgré  les  saignées.  » 

B.  Choléra.  —  D'autres  furent  pris  du  choléra  qui  ,  apparu 
sous  riniUience  des  intempéries,  fit  succomber  un  grand  nom- 
bre de  blessés  et  d'amputés.  11  est  a  remarquer  (|u'en  1837  le 
choléra  sévit  plus  particulièrement  sur  nos  troupes,  tandis  qu'en 
1835  comme  en  1849,  indigènes  et  Européens  furent  à  peu  près 
également  atteints.  Disons  (ju'il  résulte  du  mode  de  développe- 
ment et  de  la  marche  de  ces  épidémies,  qu'outre  les  conditions 
méttwologiques  générales  formant  par  leur  influence  la  cons- 
titution médicale,  il  fallait  aussi  des  conditions  spéciales  indivi- 
duelles agissant  comnie  causes  occasionnelles  et  éloignant,  par 
conséquent,  toute  idée  de  contagion.  Ainsi  au  siège  de  Zaatclia 
c'est  surtout  chez  les  blessés  que  le  choléra  fit  peser  la  morta- 
lité. «  Prescpic  tous  les  ami)utés  des  derniers  jours  de  l'expé- 

{V  Kii  18/|9 ,  au  iùOge  de  Zaatclia,  M.  Quesnoy  rapporte  que  des  vers  ap- 
IMiraksaicnt  quelquefois  en  douze  heures,  chez  des  blessés  dont  on  mouillait 
liii  pitMuiers  appareils.  M.  Gabasse  a  observé  la  même  génération  de  larves 
chez  des  prisonniers  français  à  la  Deira  d' Abdel-Kader ,  lesquelles  seraient 
<lu«'»  suridul  k  la  mouche  l>leue ,  Musca  t'omitoria  de  Linnée. 
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risor.  Ainsi  plusieurs  ras  furent  observés,  parmi  les  blessés  des 
expéditions  de  Constantine,  de  même  que  des  cas  de  tétanos 
pendant  les  intempéries  de  Tautomne. 

E.  Pourriture  d'hôpital,  — Comme  le  tétanos,  la  pourriture 
d'hôpital  est  rare,  et  reconnaît #pour  causes  Taction  du  froid 
humide,  le  défaut  de  conditions  hygiéniques,  Tinsalubrité  ré- 
sultant de  Tencombrement.  Outre  Temploi  de  la  poudre  de 
quinquina  et  de  charbon,  du  suc  de  cilron,  du  laudanum,  nous 
signalerons,  avec  M.  Baudens,  surtout  Tapplication  du  cautère 
actuel,  ulile  aussi  contre  Térysipèle  des  plaies  dont  il  arrête  les 
envahissements.  En  même  temps  que  la  poudre  de  quinquina 
est  utile  comme  topique  dans  la  pourriture  d*hôpital,  elle  con- 
vient encore  administrée  en  potion,  de  même  que  le  vin  de  quin- 
quina, pour  relever  Télat  général  du  malade.  Ces  derniers 
moyens  sont  pareillement  indiqués  quoique  moins  efficaces  contre 
la  diathèse  purulente. 

F.  Diathèse  purulente.  —  La  diathèse  purulente  doit  s'en- 
tendre de  l'apparition  spontanée  d'abcès  froids,  se  développant 
sourdement  sur  divers  points  éloignés  de  la  blessure  primitive. 
Ce  sont:  les  membres,  le  tronc,  le  bassin,  le  cou,  qui  sont  infil- 
trés de  vastes  collections  de  pus  qu'on  peut  considérer  comme 
la  fonte  de  tout  ce  qui  est  tissu  cellulaire  chez  le  malade.  Cette 
diathèse,  très  rare  en  Algérie,  ne  survient  spontanément  que 
chez  (les  individus  de  mauvaise  constitution  et  profondément 
débilités  par  défaut  de  nutrition.  La  peau  se  flétrit,  devient  jau- 
nâtre, terreuse,  une  fièvre  lente  et  la  diarrhée  colliquative  mi- 
nent lentement  le  malade  qui  s'éteint  dans  la  consomption. 

G.  Accès  fébriles  chez  les  blessés,  —  Pendant  les  évacuations 
des  colonnes  expéditionnaires  sur  les  hôpitaux,  il  advient  que 
certains  blessés,  sous  l'influence  alternative  de  la  chaleur  du 
jour  et  du  refroidissement  nocturne,  sont  pris  d'accès  de  fièvre 
intermittente  venant  aggraver  leur  état.  Cette  complication  fâ- 
cheuse survient  pareillement  dans  les  hôpitaux,  tantôt  àlasuitedu 
lavage  à  grande  eau  des  salles,  tantôt  par  l'action  prolongée  des 
lotions  réfrigérantes  ou  des  irrigations  continues,  nous  en  avons 
eu  plusieurs  fois  la  preuve  ;  nous  rapportons  le  cas  le  plus  récent. 

Ayant  eu  à  traiter,  à  l'hôpital  de  Vilerbe,  un  militaire  atteint» 
entre  autres  blessures,  de  fractures  du  col  du  fémur  et  du  ra- 
dius, et  qui  au  premier  jour  de  la  réaction  dut  être  saigné  deux 
fois;  toutes  les  parties  contuses  furent  enveloppées  de  com-- 


»  Aux  |>renii^re«^  pluies  d'automne  rspéditioD  de  Constin- 
liiiC'l  ,  novembre  18S6  ,  sii  blesser  moururent  tëianiqnes; 
•prés  quelques  beaux  jours.  les  mauvais  temps  develc^j»èreat 
la  maladie  chez  quatre  autres:  cbez  tous,  le  trisrous  a  donné  le 
signal  et  a  préesistê  d'un  jour  au  moins  aux  autres  <ympt<:»mes, 
SO,  SO,  AO  grains  d'extrait  d'opium  ont  été  administrés  sans 
produire  de  narcotisme. 

M.  Itaudens  rapporte  aussi  que,  <  sur  iO  liommes  déposés  en 
un  lieu  froid  et  lininide,  en  décembre,  il  y  eut  15  cas  de  téla- 
no*i  et  12  morts.  » 

('ette  notion  funeste  du  froid  humide  doit  rendre  circonspect 
quant  a  l'emploi  des  irrigations  froides  continues  chez  les  bles- 
sés, VÀUma  im  eus  oii  sous  l'influence  des  irrigations  prolongées, 
p(»ur  fracture  commiimlive  du  fémur  par  coup  de  feu,  survint 
un  tétanos  mortel. 

A  Hougie  ^été  do  18A8),  C...,  maréchal  ferrant,  âgé  de  qua- 
rante ans,  (lune  forte  constitution,  mit  à  la  foi^e  un  canon  de 
fusil  le  Unit  tourné  de  son  cc\té.  Le  coup  d'une  charge  qu'il  ne 
soupv'onuuit  |Kis.  |uirtit  soudain  et  fractura  le  fémur  droit  dans 
stku  cînipiième  supérieur,  sans  ouverture  de  sortie.  Le  blessé, 
lruns|Htrte  à  riuNpital  ^militaire),  fut  coniié  aux  soins  de  M.  Ri- 
lH'au(H»urt  ("2),  qui  lit  placer  le  membre  sur  des  alèzes  garnies 
de  toile  rim*,  et  le  soumit  à  des  irrigations  et  fomentations 
fitùtles  continues.  Le  membre  s'engorgea  graduellement,  puis 
de  la  rougeur  NO  manifosia  surtout  à  la  partie  postérieure  externe, 
l^ïecoiihe-tnnerture  (deuxième  jour^  permit  d'extraire  une  balle 
aplatie  connue  un  sou ,  sans  autre  corps  étranger,  ni  esquilles. 

Au  sixième  jour  dos  irrigations,  il  se  manifesta  des  tiraille- 
ments, dos  crampes,  du  trismus  avec  un  peu  de  dysphagie. 

Le  lendemain,  tous  les  symptômes  caractéristiques  du  téta- 
nos se  déclarèrent  junir  se  reproduire  sous  forme  d'accès. 
L*opium  à  haute  dose  ne  conjura  point  le  mal,  et  le  malade 
succomlm  le  tmisième  jour  de  l'afTeclion  tétanique. 

Ici  encore,  il  y  a  lieu  de  faire  un  rapprochement  important  : 
quand  sous  TimpriMision  du  froid  humide ,  alternant  avec  la 
chaleur,  un  malade  ayant  eu  ou  non  dos  accès  fébriles  antérieurs, 

(1)  Voyci  Mémoireê  de  médecine  militaire^  t.  XLIV. 

(2)  L*un  des  trop  nombreux  confrères  qui  ont  succombé  à  leur  pos^te 
en  1849,  parmi  lesquels  les  docteurs  l^Hillain,  Jiilia ,  Barra-T^vy.  A.  Jac- 
qnot,  Lallart  et  antres  victimes  du  choK^ra. 
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»  Le  29  décembre,  le  iiiieiix  se  soutient,  la  roideur  du  cou 
diminue  ,  le  malade  conmience  à  se   mouvoir  dans  son  lit.  • 

Les  accidents  tètani<iues  se  dissipèrent  ainsi  rapidement. 
Nous  devons  ajouter  toutefois  que  si  rantipériodique  ou  mieux 
le  nervin  fut  utile  contre  le  tétanos,  il  ne  pouvait  rien  contre 
les  lésions  graves  de  la  blessure,  aux  suites  de  laquelle  le  ma- 
lade devait  succomber  un  mois  et  demi  plus  tard.  La  balle  com- 
primant le  plexus  sacré  avait  déterminé  la  formation  de  plusieurs 
abcès  dans  les  régions  voisines. 

Quoi  qu'il  en  soit,  nous  insistons  derechef  sur  ce  point,  à 
savoir  que  le  (piinquina  et  ses  préparations  agissant  comme 
nervins,  on  peut  en  obtenir  souvent  le  plus  grand  succès  et  tou- 
jours un  puissant  secours,  contre  toutes  les  affections  consistant 
dans  la  perversion  fonctionnelle  du  système  nerveux ,  quel  que 
soit  leur  mode  de  manifestation.  Ce  qui  est  vrai  pour  l'Algérie 
peut  être  applicable  autre  part  aussi.  Dernièrement,  M.  Herpin 
(de  Tours)  a  cité  un  cas  de  guérison  de  tétanos  chez  l'adulte, 
par  le  sulfate  de  quinine  et  l'opium. 

*"         S  III.  —  nés  ampatAtloBS. 

La  marche  favorable  que  suivent  généralement  les  blessures 
en  Algérie,  lorsque  les  blessés  peuvent  être  placés  en  conditions 
convenables,  porte  les  opérateurs  à  la  chirurgie  conservatrice, 
lorsqu'il  n'y  a  pas  indication  formelle  d'amputation  immédiate. 
Toutefois,  il  reste  encore  pour  eux  une  chirurgie  de  nécessité, 
quien  des  cas  graves  de  fractures  des  membres  inférieurs  particu- 
lièrement, les  oblige  à  proposer  sans  retard  l'opération,  quand 
les  blessés  doivent  être  ramenés  de  loin  et  par  des  moyens  de 
transport  presque  toujours  défectueux  pour  leur  état.  Trop 
souvent  il  y  a  lieu  de  regretter  de  ne  pas  s'être  conformé  à  cette 
règle.  Exemples  :  dans  une  expédition  des  Beni-Menasser , 
en  1840,  Pugens,  chirurgien  d'arrière-garde,  en  portant  brave- 
ment secours  à  des  blessés,  reçut  lui-même  une  balle  au  genou. 
On  crut  devoir  différer  l'amputation;  ramené  en  cacolet  par  un 
autre  camarade  (M.  Krug),  avec  le  plus  de  ménagements  pos- 
sible, il  dut  néanmoins  être  amputé  à  Alger,  où  il  succomba, 
emportant  des  regrets  unanimes. 

Eu  18Â7,  nous  ti*ouvant  dans  les  gorges  de  la  Chiffa,  un  bloc 
de  rocher,  lancé  par  une  explosion  de  mine,  vint  briser  la  jambe 
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Mais  a  aMv  de  pamlles  guêrisons,  il  est  vrai ,  que  de  revers 
aussi  pourrait-on  mettre  en  regard,  en  fouillant  dans  les  annales 
de  la  chirurgie  ! 

Quant  au  moment  d\nmputer,  M.  Baudens  ajoute  :  c  Bien  que 
rAcadémie  de  chirurgie  ait  couronné  l'opinion  de  Faure  contre 
ramputation  immédiate,  nous  nous  rangeons  de  Tavis  de  Bou*- 
chet,  pour  amputer  dès  que  les  accidents  de  la  commotion  se 
dissipent. 

€  Les  fractures  du  membre  Ihoracique,  soit  dans  la  contiguïté, 
soit  dans  la  continuité  des  os,  ne  réclament  que  fort  rarement 
l'amputation ,  parce  que  par  de  larges  incisions  pour  extraire 
toutes  les  esquilles  mobiles,  qu'elles  soient  adhérentes  ou  non 
adhérentes,  et  pour  réséquer  les  extrémités  aiguOs  des  os  brisés, 
on  obtient  les  résultats  les  plus  heureux.  » 

S IV.  —  Bea  paaacaicMU  et  4cs  opérations  ipi'lla  comportoBl. 

La  première  indication  à  remplir,  avant  de  procéder  aux  pan- 
sements des  plaies  c'est,  après  avoir  arrùté  le  sang  en  cas  d'hé- 
morrhagie,  d'extraire  tous  les  corps  étrangers,  t  Selon  moi,  dit 
M.  Begin  (1),  l'indication  de  leur  extraction  est  toujours  pré- 
sente, toujours  le  chirurgien  doit  chercher  à  la  remplir,  mais 
il  doit  le  faire  avec  la  prudence  et  la  mesure  que  la  raison 
conseille.  » 

M.  Hutin  signale  l'utilité  des  points  de  suture  pour  les  plaies 
par  instruments  tranchants  comme  pour  les  blessures  par  armes 
à  feu,  et  remploi  de  linges  fenêtres,  enduits  de  styrax,  placés 
sur  les  parties  saignantes.  Tous  les  praticiens  qui  ont  suivi  cette 
pratique  de  Larrey,  savent  combien  elle  réunit  d'avantages;  elle 
excite  assez  légèrement  les  plaies  pour  amener  à  une  prompte 
guérison,  sans  obliger  à  de  fréquents  pansements.  En  général, 
on  découvre  trop  les  plaies  qui  suppurent. 

c  J'ai  dans  mes  salles,  dit  M.  Hutin,  des  blessés  qui  ne  sont 
pansés  que  tous  les  trois  ou  quatre  jours,  quelques  uns  même 
ne  le  sont  que  tous  les  douze  ou  quinze  jours.  C'est  d*après  ces 
principes  que  nos  blessés  de  Constantine  ont  été  traités,  d  (Sur 
176  blessés,  18  morts  dont  6  tétaniques.) 

En  casde  plaies  avec  fracture  comminutive,  M.  Hutin  conseille 

(1)  Académie  de  médecine,  26  septembre  18^8. 


l»>iijo«irs  'lr<  fiiî>  fKMir  ^ft  nr  ir^*  «lans  des  «ju»*<lit>n>  aussi  com- 
pl«:r\»?'î.  *»ri  «>?  -^ns  •|i'*  Ir-i  L  '^^ips  et  !►*<  r>*aclinn5  qirelles 
pn>*  .«^'.i^'riL  vari»*nl  il-  nùiii*  ::;.in>:rt?s,  tant  par  les  différents 
moil»>  dont  elles  sonl  [•ri>!uil-^,  «j^ie  par  les  dispositions  idio- 
S}*ncra^i']ues  de  ceu\  «lui  en  ^^Mit  atteints.  Ce  n'est  pas  de  parti 
pris  qu'il  faut  ajir  c\u'z  les  Lles^.^.  mais  selon  les  indications 
du  moment,  ce  qui  retient  à  dire  ijue  le  juje  en  dernier  ressort 
doit  être  le  tact  medico-i*birur;:ioal .  aussi  indispensable  à  la 
boime  cliirurgie  qu'à  la  bonne  médecine. 

Par  exemple  nous  demanderons  aux  adversaires  exclusifs  du 
débridement  préventif,  ce  qu'ils  pensent  du  cas  suivant  que 
nous  avons  vu  en  Italie.  Le  25  novembre  1S52,  sous  .Monte- 
riasc<»ne  <  Etats  romains  ,  le  courrier  de  Florence  fut  arrêté  de 
très  grand  matin,  lu  coup  de  feu  traversa  de  part  en  part  le 
creux  poplité  de  la  jambe  gauche  du  postillon,  et  tua  son  che- 
val. Laissé  trois  heurcb  sur  la  route  par  un  temps  pluvieux,  le 
blessé,  jiMine  homme  d*un  tempérament  lymphatique ,  fut  rap- 
porté à  riiùpital  de  Viterbe.  Le  troisième  jour  à  sept  heures  du 
matin,  nous  fûmes  appelé  en  consultation  par  le  chirurgien  des 
blessés  civils,  qui  jusque-là  s*était  borné  à  faire  faire  des  lotions 
émoUientes  et  un  pansement  simple.  Tout  le  membre,  dépoun'u 
de  sensibilité  depui'<  Taccident,  était  engorgé  comme  par  un 
œdème  dur,  froid,  livide  par  larges  plaqties,  surtout  au  mollet  et 
à  la  partie  interne  de  la  cuisse,  otfrant  de  plus  de  larges  phlyc- 
tènes,  contenant  une  sanie  noirâtre.  Toutes  les  mailles  du  tissu 
cellulaire  distendues  par  une  suffusion  de  gaz  produits  par  la 
décomposition  putride  des  liquides  stagnants  dans  les  vaisseaux 
sanguins  et  lymphatiques,  produisaient  au  toucher  une  crépi- 
talion  hydatique.  La  gangrène  montait  à  mi-cuisse  gagnant 
incessamment  vers  le  tronc;  Tamputation  fut  reconnue  comme 
la  dernière  ressource,  dans  ce  cas  désespéré,  par  MM.  Frelz, 
Folchi,  Papini  et  nous.  Amputation  au  tiers  supérieur  de  la 
cuisse  ^  procédé  circulaire  en  deux  temps.  Potion  cordiale  ; 
bouillon  ;  légère  réaction  le  soir.  Le  lendemain  Télat  du  blessé 
est  assez  satisfaisant:  Pouls  relevé,  légère  chaleur  et  moiteur 
à  la  peau  ;  pièces  d*apparcil  sanieuscs  et  fétides.  Le  surlende- 
main de  Topération  (30  novembre),  gangrène  à  la  partie  ex- 
terne du  moignon,  gangrène  de  la  fesse  du  même  cùlé,  avec 
œdème  dur  et  crépitation  du  tissu  cellulaire  environnant,  qui 
est  froid  ;  odeur  caractéristique  ;  mort  dans  la  nuit. 
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La  jambe  examinée  le  jour  de  l'opération  était  tuméfiée, 
traversée  d'outre  en  outre  dans  la  région  poplitée,  un  peu  obli- 
quement de  dehors  en  dedans  et  de  bas  en  haut,  de  la  tubé- 
rosilé  externe  du  tibia  au  coiidyle  interne  du  fémur  légère- 
ment écorné  par  la  balle,  dont  le  trajet  était  noirâtre,  purulent 
et  sans  corps  étrangers.  La  veine,  l'artère  et  le  nerf  poplités 
étaient  sans  déchirures,  ils  avaient  été  froissés  légèrement.  Le 
tronc  des  veines  saphènes  n'était  pas  coupé  non  plus.  La  gan- 
grène avait  envahi  la  peau,  le  tissu  cellulaire  sous-cutané  et 
intermusculaire  bien  plus  que  le  tissu  musculaire  même,  et 
avait  été  produite  évidemment  par  la  stupeur  locale  et  l'étran- 
glement. 

Ce  cas,  assurément,  était  bien  de  nature  à  exercer  la  per- 
plexité du  chirurgien.  Le  trajet  de  la  blessure,  l'engourdisse- 
ment et  l'insensibilité  du  membre  étaient  de  fortes  présomp- 
tions pour  admettre  la  lésion  des  vaisseaux  et  du  nerf  poplité , 
et  motiver  dès  lors  une  amputation  immédiate.  L'examen  de  la 
jambe  coupée  montrant  ces  vaisseaux  et  nerf  intacts,  eût  fait 
regretter  d'avoir  fait  trop  précipitamment  le  sacrifice  d'uîi  mem- 
bre qu'on  aurait  eu  lieu  de  croire  avoir  pu  être  conservé. 

L'expectation  amena  la  gangrène.  L'aurait-on  prévenue  par 
le  débridement?  Nous  ne  saurions  l'atiirmer,  s'il  était  en  effet 
rationnel  de  le  tenter,  il  n'étai.t  certes  pas  sans  danger  en  pa- 
reille région.  En  travers  il  n'était  pas  possible ,  il  fallait  res- 
pecter surtout  et  les  saphènes  et  les  tendons  des  demi-tendineux 
.  membraneux  et  du  biceps.  Longitudinalement  pour  être  de 
quelque  utilité,  il  eût  dû  être  porté  jusque  sur  le  paquet  de 
vaisseaux  et  nerfs  poplités,  et  dans  toute  la  longueur  de  la  ré« 
gion.  Ajoutons  encore,  qu'en  ce  cas  la  circulation  sanguine  et 
lymphatique  à  faciliter,  n'était  pas  la  seule  préoccupation  à 
avoir.  La  circulation  nerveuse ,  Tinnervation  suspendue  était  à 
rétablir;  or  le  nerf  poplité  était  contus,  son  névrilème  était 
ecchymose  sur  plus  de  2  centimètres.  Toutefois,  ce  n'était  pas 
la  un  empêchement  absolu  au  rétablissement,  car  on  sait  que 
ce  nerf  a  pu  être  coupé  même  entièrement  en  cas  de  sciatique 
par  exemple,  au  prix  de  la  paralysie  du  membre,  il  est  vrai  (re- 
mède pire  que  le  mal  assurément),  mais  enfin  sans  cessation 
des  actes  de  la  vie  organique. 

Dans  le  cas  suivant,  ce  ne  fut  point  la  stupeur  locale  qui 
faillit  déterminer  la  gangrène ,  mais  l'excès  d'inflammation  qui 
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fui  urrtHô  daiis  sa  marche  par  une  large  incision,  ayant  eu  pour 
double  edel  de  débrider  les  parties  étranglées  par  le  gonfle- 
ment, et  d'extraire  consécutivement  le  projectile  qui  Tavait 
produit.  Nous  voulons  parler  d*un  chasseur  à  pied,  blessé  au 
bras  gauche  dans  un  de  nos  engagements  du  Dahra,  enl8&6. 
La  halle,  reçue  de  haut  en  bas,  avait  frappé  sur  la  partie  supé- 
rieure externe  du  biceps,  contourné  Thumérus,  et  s'était  perdue 
dans  la  partie  interne  du  bras,  dont  Tembonpoint  et  la  forte 
musculature  civaient  rendu  infructueuses  les  tentatives  d'extrac- 
tion. Des  lotions  froides  et  résolutives  n'empêchèrent  pas  le 
développement  d*un  érysipèle  phlegmoneux  avec  gonflement 
énorme  de  Tépaule  et  du  bras.  La  gangrène  était  imminente 
quand  nous  fûmes  appelé  en  consultation  par  nos  confrères 
de  ran)bulance  (1) ,  à  l'effet  de  décider  s'il  y  avait  urgence  à 
amputer.  11  nous  parut  à  l'examen  de  la  partie  interne,  qu*un 
point  plus  gonflé  et  plus  résistant  pouvait  bien  renfermer  la 
baUe.  Sur  notre  proposition  de  procéder  pour  le  moment  à  un 
large  débridement,  tant  pour  faire  cesser  l'étranglement  que 
tenter  d'extraire  la  balle,  le  blessé  n'eut  pas  d'autre  opération 
à  subir.  Dès  le  lendemain,  le  projectile  se  présentant  vers  l'épi- 
Irochlée,  au  fond  de  l'incision,  put  être  aisément  extrait,  et  le 
gonflement  inflammatoire,  combattu  par  la  saignée  et  des  fo- 
mentations émoHientes,  alla  en  diminuant  progressivement.  Le 
blessé ,  évacué  sur  l'hùpital  d'OVléansville,  guérit  parfaitement 
entre  les  mains  de  M.  Salleron. 

Quant  au  traitement  des  inflammations  traumatiques,  c  notre 
antiphlogistique  par  excellence  dans  les  grandes  occasions,  dit 
M.  Hutin,  a  été  le  tartre  stibié  à  hautes  doses....,  8  à  10  grains 
sont  dissous  dans  6  onces  d'eau  ;  on  ajoute,  à  moins  de  contre- 
indications,  une  demi-once  de  sirop  de  diacode  ou  d'opium  :  on 
fait  prendre,  en  quatre  ou  cinq  fois  dans  la  journée,  cette  po- 
tion que  l'on  continue  pendant  quatre  ou  six  jours,  augmentant, 
ad  libitum,  de  2  grains  d'émétique  par  jour.  L'addition  du  si* 
rop  d'opium  est  souvent  nécessaire  pour  que  l'estomac  conserve 
la  potion,  rarement  elle  est  vomie  lorsqu'elle  est  prise  de  deux 
en  deux  heures  avec  les  précautions  diététiques  indiquées.  L'in- 
gestion de  boissons  ou  d'ahments  détermine  facilement  les  vo- 
missements,  et  c'est  pour  cette  raison  que  je  les  proscris  le 

(i)  MM.  Fourquct  et  Bugcs  (et  Casldli,  du  5*  liatailloD  de  chasseurs). 
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en  mfirchant  dans  la  neipe  fondante  en  diverses  expéditions. 
A  la  preniière  expédition  de  Conslanline,  sur  105  congélations 
à  degrés  variables,  96  siégeaient  aux  pieds,  6  aux  mains  et  aux 
pieds ,  2  aux  mains  seulement  et  1  aux  lèvres.  Pareillement  à 
la  deuxième  expédition,  en  18'i7,  les  cas  de  congélation  les  plus 
nombreux  et  les  plus  graves  suninrent  aux  extrémités  infé- 
rieures, du  fait  de  Taction  prolongée  et  immédiate  de  l'eau  pro- 
venant de  neige,  fondante,  opérant  une  soustraction  exagérée  et 
continue  de  calorique,  action  exercé  à  moindre  degré  par  l'air 
sur  les  mains  et  les  parties  du  visage. 

La  circonstance  où  la  congélation  à  divers  degrés  a  produit 
le  plus  grand  désastre  sur  nos  troupes,  fut  à  la  retraite  de  Bou- 
Thaleb.  Une  colonne  en  marche  fut  surprise  par  la  neige  dans 
la  province  de  Constantine  et  dans  le  voisinage  de  Sétif,  le 
2  janvier  18&(5,  à  une  heure  de  Taprès-midi.  On  campa  à  cinq 
heures  du  soir,  dit  le  docteur  Shrimpton  (1). 

Le  3  janvier  il  tomba  une  grande  quantité  de  neige.  Les  sol- 
dats ne  purent  faire  la  soupe,  15  hommes  d'abord  furent  en- 
gourdis par  le  froid ,  2  succombèrent  asphyxiés ,  3  autres 
asphyxies  survinrent  pendant  la  marche  très  pénible  qu'on  fai- 
sait dans  AO  centimètres  de  neige  fondante  ;  il  y  eut  aussi  un  sui- 
cide. L'avant-garde  arriva  à  Sétif  à  midi,  l'arrière-garde  à  cinq 
heures  du  soir,  mais  des  traînards  rentrèrent  toute  la  nuit.  La 
colonne  avait  laissé  208  morts  en  route  et  il  y  eut  9  décès 
parmi  les  entrants  à  Thùpital.  Le  nombre  total  des  congelés  à 
degrés  divers  s'éleva  à  532  ;  presque  tous  étaient  atteints  aux 
extrémités  inférieures,  il  n'y  avait  que  25  congélations  des 
mains.  Les  effets  de  l'action  du  froid  variaient  depuis  la  simple 
engelure  jusqu'à  la  mortification  identique  a  celle  des  brûlures 
du  sixième  degré  :  ces  derniers  cas  furent  rares.  Les  autres  cas 
furent  traités  par  des  frictions  légères  avec  des  flanelles  imbi- 
bées d'huile  camphrée. 

Les  lotions  froides  sont  d'une  grande  utilité  au  début,  aussi, 
l'eau  chaude  et  les  cataplasmes ,  dit  M.  Shrimpton ,  furent  pro- 
scrits pendant  les  premiers  jours,  et  ne  furent  employés  plus  tard 
que  pour  favoriser  la  chute  des  escarres.  On  dut  pratiquer  une 
amputation  de  cuisse,  diux  de  jambe,  une  des  deux  jambes, 
et  cinquante-quatre  d'orteils. 

(i)  Mémoires  de  médecine  militaire  ^  U  LXII. 


iOO  PLAlRS   FAR   VORSLRES   D*A2(IV.%II   5nSIM.ES. 

cclioanl,  (le  cautériser  ces  morsures,  soit  avec  le  nitrate  d'ar- 
gent, ou  mieux  avec  les  acides  sulfurique  ou  nitrique.  On  a  si- 
gnalé dans  le  sud  une  crosse  vi|iêre  cornue,  à  tête  triangu- 
laire et  très  plate,  offrant  au-dessus  de  chaque  arcade  sourci- 
liêre  un  prolongement  êpidermique  en  forme  de  cornes,  de 
5  millim«*tres  de  longueur,  souples  et  mobiles;  on  mani|ue  de 
données  sur  le  degré  de  gra\ité  de  sa  morsure  chez  rhoinme. 
Nous  avons  vu  chez  M.  Guynii,  ali)rs  chirurgien  en  chef  de  l'ar- 
mée d'Afrique  A^ ,  un  cobaye  qu'il  a\ait  fait  mordre  p<ir  une  de 
ces  \ipéres.  Le  corhon  dinde  a^ail  à  la  vérité  une  plaio  gan- 
greneuse à  la  hanche,  mais  enfin  il  vivait  au  troisième  jour; 
ajoutons  qu'il  n'y  a  en  Algérie  ni  boas  ni  serpents  à  sonnettes; 
nous  ne  sachions  {»as  ntiii  plus  qu'un  y  ait  rencontré  le  naja 
d'Egypte,  ni  l'aspic  de  Cléoiiàtre. 

B.  Scorpions.  —  Autant  les  serpents  sont  rares  en  Algérie, 
autant  les  scorpions  y  sont  répandus.  On  les  rencontre  plus  fré- 
quemment dans  les  endroits  marneux,  argileux  et  sablonneux. 
Ilans  le  Sahara,  au  voisinage  d*EI-Arouat  ^Lagouath  ,  la  cara- 
vane du  marabout  EI-.Aiaclii  en  rencontra  beaucoup.  On  trouve 
dans  V Itinéraire  de  ce  pèlerin  musulman  :  a  0  avril.  EnOn  nous 
parlinies;  le  d*hou  ihaut  soleil;  arriva,  et  la  lerre  coniineiiçaà 
s'échauffer,  mais  alors  les  scorpions  sortirent,  ol  le  sol  en  était 
couvert  de  telle  sorte,  que  de  (|uelque  côté  que  la  vue  se  portât 
on  n'apercevait  que  ces  animaux;  les  gens  de  la  caravane  se 
mirent  à  les  détruire,  quelques  uns  en  tuèrent  plus  de  cent: 
le  massacre  des  scorpions  dma  jus<|u'îi  la  couchée.  » 

Sur  le  versant  nord  du  moyen  Atlas,  à  mi-côle,  en  montant  à 
Teniet-el-Haad,  en  avril  1847,  nous  en  trouvâmes  en  grand 
nombre  sous  les  pierres  plates  qu'on  soulevait  pour  rinstallation 
des  tentes,  et  ce  lieu  justifiait  parfaitement  sa  dénomination 
de  camp  des  Scorpions.  Ils  étaient  de  couleur  roussàtre,  les  plus 
grands  ne  dépassaient  pas  8  ou  9  centimètres  de  longueur.  Les 
soldats  les  écrasaient,  ou  s'amusaient  à  les  placer  au  centre  d'un 
cercle  de  feu  très  étroit  ;  (juand  ces  pédipalpes  sentaient  le  feu 
de  toutes  parts,  ils  se  piquaient  à  l'abdomen  et  succombaient 
proniptement  Plusieurs  ho'.nmes  furent  piqués  aux  mains  et 
aux  pieds;  la  douleur  était  très  vive,  et  Tapplication  d'annno- 
niaque  ne  l'empêchait  pas  de  se  prolonger  durant  plusieurs 

(i)  Passif  médecin  inspectenr. 
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nociiilê  du  venin,  il   nous  parait,  en  le  disanl  plus  actif  que 
celui  ilu  scorpion  jaune  (l). 

C.  Insci'les  parasites.  —  Durant  les  longues  expéditions ,  le 
pullulcnienl  pédiculairc  est  une  conséquence  presque  inévitable 
du  défaut  de  cliangenient  de  linge  et  autres  privations  de  la 
vie  des  camps.  L* usage  d'étoffes  de  laine ,  cravates ,  gilets  et 
ceintures  de  llanelle ,  les  chaleurs ,  Tagglomération  d'hommes 
sous  les  tentes ,  favorisent  la  propagation  et  la  multiplication 
des  diverses  espèces  de  pcdiculi  capilU^  corporis  tel  pubis. 
Aussi  de  la  facilité  de  cette  génésie,  est  résultée  Thabitude  des 
Arabes  des  deux  sexes,  de  s'épiler  le  corps  et,  de  plus,  pour  les 
hommes  de  se  raser  la  tùte,  ne  conservant  sur  le  sommet  qu'une 
forte  mèche,  queue  à  la  chinoise,  par  laquelle  la  main  de  Maho- 
met doit  venir  cidever  ses  fidèles  croyants.  Si  les  soins  de  pro- 
preté dont  on  dispose  sont  insuilisants  pour  se  débarrasser  de 
ces  parasites,  une  ou  deux  onctions  d'onguent  mercuriel  sur 
les  parties  qui  en  sont  le  siège,  suflisent  pour  les  détruire.  Lors- 
qu'ils envahissent  la  tète  des  enfants  et  que  le  peigne  est  insuf- 
fisant pour  les  enlever,  un  moyen  très  simple  et  qui  réussit 
complètement,  du  soir  au  lendemain,  consiste  en  Temploi  de 
frictions  avec  du  jaune  d'œuf,  sur  toute  la  tète  qu'on  recouvre 
d'une  coifle  de  toile  cirée  ou  d'un  bonnet  sous  lequel  on  place 
une  feuille  de  papier  huilé.  L'œuf  agit  en  ce  cas  par  le  soufre 
qu'il  contient.  Il  suilit,  le  jour  suivant,  de  laver  le  cuir  chevelu 
avec  des  lotions  savonneuses.  Dans  les  cas  rares,  où  chez  cer- 
tains vieillards,  la  uialadie  pédiculaire  envahit  tout  le  corps  et 
con:>titue  la  phthiriase,  il  convient  d'employer  en  frictions  la 
pommade  au  sidfure  de  mercure. 

Des  hôtes  moins  repoussants,  mais  bien  plus  nombreux,  1res 
incommodes  et  inévitables,  sont  les  essaims  de  puces  dont  on 
est  assailli,  surtout  dans  les  camps,  dans  les  casernes,  dans  les 
hôpitaux,  partout  où  il  y  a  agglomération  d'individus.  En  été 
leurs  éclosions  sont  si  considérables  au  voisinage  des  tentes 
qu'on  peut  les  apercevoir  par  myriades  sur  le  sol.  L'agilité  de 
ces  insectes  suceurs  déjoue  les  précautions  les  plus  attentives 
et  les  personnes  même  les  plus  soigneuses  doivent  leur  paver 
l'incommode  tributqui,  pour  certaines,  est  en  outre  très  doulou* 
reux.  Il  est  en  effet  des  idiosyncrasies  particulières,  par  lesquelles 

(i)  MM.  Boiiflar  ci  LaprevoUe  >Ménu  Je  méd.  miUL^  3'  série). 
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de  courges ,   sèches  et   brûlées  sur  des   charbons  ardents. 

E.  Ténia.  —  Ajoutons,  quant  aux  parasites,  que  le  lénia 
semblerait  plus  fréquent  en  Afrique  qu*en  France  (1).  De  18A0 
à  1845,  3&  cas  ont  été  observés  chez  des  militaires,  et  le  Ta- 
bleau statistique  de  M.  Morcau ,  porte  au  titre  Vers  ^  tœnia^ 
{sic)y  AO  cas  observés  à  Bonc  dans  une  période  de  dix  ans. 
Toutefois,  outre  que  la  présence  du  ver  solitaire  n'a  rien  de 
dangereux,  partout  en  Algérie  on  a  sous  la  main  un  spécifique 
pour  s'en  délivrer  :  l'écorce  de  grenadier  de  2  à  A  onces  en  dé- 
coction dans  deux  pintes  d*eau  réduites  de  moitié  parébuUition, 
et  qu'on  boit  par  verrées  dans  une  matinée.  Autant  et  plus  que 
l'écorce  de  grenadier,  la  fleur  du  cousso  desséchée,  pulvérisée, 
et  prise  à  la  dose  de  15  grammes  délayés  dans  un  demi-litre 
d'eau  froide,  est  un  spécifique  contre  le  ténia. 

F.  Sangsues.  —  Bien  que  les  sangsues  soient  souvent  en  aide 
a  la  médecine,  nous  sommes  néanmoins  dans  l'obligation  de 
ranger  ces  vers*  à  sang  rouge,  dans  la  classe  des  animaux  nuî« 
sibles  en  certains  cas.  Ces  annélides  suceurs,  on  le  sait,  vivent 
dans  l'eau,  et  l'on  en  trouve  de  diverses  espèces  abondamment 
dans  tous  les  cours  ou  amas  d'eau  en  Algérie;  notamment  Vhœ' 
tnopis  voraXj  hirudo  œgyptiaca;  il  y  en  a  de  très  agiles  qui 
s'implantent  aux  naseaux  ou  à  la  bouche  des  chevaux  quand  on 
les  nïène  a  l'abreuvoir,  ce  qui  explique  la  fréxjuence  de  l'écume 
sanguinolente  qui  entoure  leur  mors,  et  qu'on  serait  tenté  (out 
d'abord  d'attribuer  à  son  action  contondante. 

Ce  qui  arrive  aux  chevaux  arrive  pareillement  aux  hommes, 
soit.qu'ils  s'abreuvent  à  des  ruisseaux  ou  à  des  mares  en  expé« 
dition,  soit mOme  qu'ils  boivent  aux  fontaines.  Ces  petites  sang- 
sues s'implantent  sur  divers  points  de  la  cavité  buccale,  surtout 
au  voile  du  palais,  aux  ouvertures  postérieures  des  fosses  na« 
sales,  ou  aux  parois  du  pharynx.  La  douleur,  mais  surtout  la 
sensation  désagréable  et  incommode  que  détermine  la  sangsue, 
quand  elle  s'est  gorgée  de  sang,  Tappréhension ,  la  crainte 
rexagération  du  danger  encouru,  jettent  les  individus,  ainsi 
porteurs  de  sangsues,  dans  une  inquiétude  ordinairement  très 
grande,  et  ils  font  des  efforts  pour  cracher  aussi  incessants 
qu^inutiles.  A  Alger,  en  18iS,  il  était  rare  de  monter  une 

(1)  Voyez  les  notes  de  MM.  Boadin  et  Judas,  dans  les  t.  LXII  et  IV  (2«  $é« 
rie)  des  Mm.  de  méd.  milit. 
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assurément.  Il  est  loutefois  une  objection  :  Si  l'os  avait  été  de 
longueur  et  d*aspérités  telles  qu'il  n*eùt  pu  être  poussé  en  bas, 
et  que  la  mie  de  pain  se  fût  arr<>tée  par-dessus,  n*eiVt-ce  pas  été 
deu:i  corps  étrangers  au  lieu  d'un?  F)e  prime  abord,  cela  donne 
a  penser;  cependant,  en  y  réfléchissant  bien,  (»n  ne  doit  pas  hé- 
siter, quand  il  ne  reste  pas  d'autre  parti  qu'à  pousser  Tos  dans 
l'estomac. 

l^  En  faisant  avaler  un  morceau  de  mie  de  pain  à  peu  prés 
mâché,  on  court  grande  chance,  si  l'os  n'est  pas  très  gros,  de  le 
faire  descendre. 

2'  Si  la  mie  de  pain  est  arrêtée ,  elle  agira,  en  s'hunieclant, 
sinon  conmie  topique  émolliont,  du  moins  comme  moyen  pro- 
tecteur contre  les  aspérités  de  Tos. 

A»  Elle  rendra  plus  facile  l'action  du  reiK)ussoir  à  employer. 

4*  Elle  ne  généra  en  rien,  loin  do  là,  si  l'on  est  foi-cé  de  re- 
courir à  l'œsophagotomie. 

6.  Morsures  d'animaux  enragés.  —  Malgré  le  grand  nombre 
de  chiens,  qui  gardent  les  tentes  de  tout  douar,  de  toute  tribu 
ou  smala,  la  rage  ne  s'obsene  que  très  rarement  en  Afrique. 
II  est  même  des  médecins  militaires  qui  ont  longtemps  mis  en 
doute  l'existence  de  la  rage  en  Algérie;  cependant  quelques 
faits  sont  [venus  déposer  du  contraire.  On  répond  à  cela ,  que 
ces  cas  de  rage  ont  dû  être  importés  par  nos  chiens  depuis  la 
conquête.  Mais  M.  Deleaudit  sur  ce  point  :  c  L'hydrophobie  est 
une  réalité  pour  les  Arabes,  et  le  mot  mckloub  est  compris  dans 
sa  signification...  En  outre,  il  m'a  été  assuré  par  une  personne 
qui  en  a  été  témoin  oculaire,  que  quelque  tem])s  avant  l'arrivée 
des  Français,  une  femme  juive  était  morte  de  la  rage.  »  D'autre 
part,  M.  Lelouis  a  rapporté  le  cas  d'un  cheik  qui,  ayant  été 
mordu  par  un  chien,  mourut ,  quelque  temps  après,  de  la  rage 
la  mieux  caractérisée  (1). 

%  ¥11.  —  MalttdUes  des  jemx. 

La  conjonctivite  s'obsen-e  fréquemment  en  Algérie,  surtout 
pendant  la  saison  chaude,  moins  toutefois  chez  les  troupes  en 
marche,  en  expédition  ou  dans  les  camps,  que  parmi  les  popu* 
lations  sédentaires.  Ainsi  nos  soldats  en  sont  moins  souvent  at* 

(1)  Mémoires  de  médecine  militaire^  t.  LX. 
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yeux  sont  envahis.  Ce  n'est  pas  un  écoulement  de  larmes,  mais 
une  sécrétion  purulente,  épaisse  et  abondante.  La  pliotophobie 
est  à  son  comble;  les  paupières  tuméfiées  permettent  à  j>eine 
d'explorer  le  globe  de  l'œil.  La  conjonctive  alors  fait  bourrelet 
(chémosis)  autour  de  la  cornée,  et  cette  membrane  présente 
souvent  de  petits  ulcères.  Le  malade  a  perdu  le  sommeil,  la 
tète  est  douloureuse,  la  fièvre,  pendant  la  nuit  surtout,  esl  très 
forte.  Plus  tard,  le  globe  de  l'œil  particî])e  à  la  maladie,  et  le 
staphylûme  et  le  cancer  en  sont  la  conséquence.  » 

Beaucoup  de  praticiens  regardent  l'oplithalmie  purulente 
d'Afrique  comme  de  nature  contagieuse  :  voici  un  fait  qui  n'in- 
firme pas  cette  manière  de  voir.  Une  enfant  de  deux  ans  eut,  à 
Bougie  (été  de  1848),  une  conjonctivite  double  purulente.  Fj'abri 
de  la  lumière  et  de  l'air,  des  lotions  émollientes  opiacées,  une 
mouche  de  Milan  au  bras  sufljrent  pour  obtenir  une  guérison 
parfaite.  Huit  jours  après,  la  mère  de  cette  enfant,  qui  lui  avait 
donné  des  soins  assidus,  offrit  la  m(>mc  maladie.  Les  lotions 
avec  décoction  de  pavot  n'amendèrent  que  très  légèrement 
l'aflection.  Injection  vive  de  toute  la  conjonctive  oculaire  et  de 
la  cornée,  photophobie,  céphalalgie  intense.  20  sangsues  aux 
tempes  ;  vésicatoire  au  bras  ;  diète  ;  limonade.  La  cornée  d'un 
côté,  dans  la  largeur  d'une  petite  lentille,  se  ramollit  et  s'af- 
faisse ;  il  se  forme  une  kératite.  Trouble  et  aboHlion  de  la  vue 
de  cet  œil.  Instillation  de  collyre  au  nitrate  d'argent  ;  au  lK)ut 
de  huit  jours,  la  tache  de  la  cornée,  de  lactescente  et  grisâtre 
qu'elle  était,  devient  transparente  et  presque  imperceptible. 
Sortie  de  la  malade  ;  recrudescence  ;  nouvelle  application  de 
sangsues  ;  collyre  au  nitrate  d'argent,  1  gramme  sur  30  gram- 
mes d'eau  ,  trois  instillations  par  jour,  juiis  deux,  puis  de  deux 
jours  l'un.  Au  vingtième  jour ,  la  kératite  esl  à  peine  marquée 
en  un  point  légèrement  déprimé  ;  la  transparence  de  la  cornée 
est  complète  et  la  vision  s'opère  graduellement  plus  nette. 

M.  Deleau  ne  croit  pas  cette  afTeclion  contngieuse  et  il  dit: 
«  Quant  à  l'influence  épidémique,  voici  ce  qui  s'est  passé  en 
1889.  Dans  la  salle  des  blessés  qui  contient  quatre-vingt-un  lits, 
étaient  couchés  une  vingtaine  de  soldats  malades  d'ophtbalmie. 
Pendant  que  ces  hommes  étaient  en  traitement,  plusieurs  mili- 
taires qui  venaient  aussi  des  camps  ou  d'expéditions ,  furent 
admis  a  l'hôpital  pour  d'autres  causes.  Plus  ou  moins  tard 
après  leur  entrée,  un  grand  nombre  d'entre  eux  étaient  aussi 
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Voici  d*ailleurs  ce  que  dit  M.  Beyiot  à  ce  sujet  (1)  :  c  Le  nombre 
des  cas  d'ophlhalmie  a  été  beaucoup  plus  considérable  que  ce- 
lui des  dyssenteries.  Sur  500  liommes  dont  se  composait  la 
garnison,  400  environ  ont  été  atteints,  sur  ce  nombre  156  seu- 
lement Tout  été  assez  gravement  pour  nécessiter  l'envoi  à 
l'hôpital.  C'est  dans  le  mois  de  septembre  (iSAi)  que  la  maladie 
s'est  tout  à  coup  manifestée.  L'épidémie  a  duré  environ  un 
mois  et  demi.  Hors  d%cette  époque,  les  cas  d'ophthalmie  n'ont 
pas  été  plus  fréquents  à  Biskara  qu'ils  ne  le  sont  ailleurs.  Cette 
affection  attaque  ordinairement  les  deux  yeux,  quoiqu'elle  ne 
commence  que  par  un  seul.  Elle  envahit  toutes  les  parties  et 
toute  la  profondeur  du  globe  oculaire ,  sa  marche  est  des  plus 
rapides;  en  quelques  heures  Tœil  qui  était  sain  auparavant 
prend  Faspect  d'une  nappe  de  sang.  La  maladie  est  le  plus  sou- 
vent très  douloureuse,  et  présente,  comme  les  fièvres  intermit- 
tentes, des  accès  qui  arrivent  ordinairement  le  soir.  Si  le  mal 
est  intense,  les  paupières  elles-mêmes  participent  à  Tinflamma- 
tion,  et  elles  se  gonflent  quelquefois  au  point  d'empêcher  l'exa- 
men de  l'œil.  Ce  que  cette  ophthalmie  a  présenté  de  plus  re- 
marquable est  l'espèce  de  rapport  qu'elle  parait  avoir  avec  les 
fièvres  intermittentes  qu'on  observait  en  même  temps  à  Bis- 
kara. Comme  ces  fièvres,  l'ophthalmie  offrait  des  accès  qui  cé- 
daient au  sulfate  de  quinine.  De  plus,  nous  avons  observé  plu- 
sieui*s  fois  la  coïncidence  de  l'arrivée  de  Tôphllialmie  avec  la 
disparition  d'une  fièvre  intermittente  ou  vice  versa. 

»  Plusieurs  soldats  ont  été  atteints  pendant  qu'ils  étaient  en 
faction  au  milieu  de  la  nuit.  On  ne  peut  pas  attribuer  à  Tinten- 
site  de  la  lumière  du  climat  une  part  efficace  dans  la  production 
de  l'épidémie,  puisqu'elle  n'a  commencé  à  se  manifester  qu'aux 
approches  de  l'cquinoxe.  L'action  du  sable  soulevé  par  le  vent 
du  désert  me  paraît  peu  admissible,  car  le  sirocco  souille  en 
toute  saison  et  particulièrement  en  été  ;  or  c'est  seulement  en 
automne  que  la  maladie  a  eu  lieu.  De  plus  la  poussière  qu'il 
entraîne  ne  paraît  pas  avoir  les  effets  qu'on  lui  a  attribués.  La 
cause  générale  paraît  donc  être  un  étal  particulier  de  l'écono- 
mie qui  y  prédispose,  et  qui  fait  que  la  moindre  cause  occasion- 
nelle suiiil  pour  déterminer  l'invasion  du  mal.  L'ophlhalmie 
épidémique  s'est  déclarée  fort  souvent  chez  des  hommes  ne  sor- 

{!)  Mémoires  de  médecine  militaire, l,  XI,  2* série. 
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tant  pas  de  rhôpital.  La.  liaison  que  cette  afTection  a  paru  avoir 
avec  les  fièvres  intermitlentcs ,  n*autorisc-t-e1Ie  pas  à  penser 
qu'elle  a  dû  sa  production  plutôt  à  des  causes  înlernes  qu'ex- 
ternes ? 

»  Heureusement,  cette  maladie,  quoique  allaquaut  toutes  les 
parties  de  l'œil  avec  une  violence  inquiétante,  n'est  nullement 
grave.  Sur  156  malades  que  j'ai  eu  à  traiter  à  Tliùpital  (les 
ophlhalmies  légères  étaient  traitées  à  la  chambre  par  le  chi- 
rurgien du  corps) ,  j'ai  été  assez  heureux  pour  ne  pas  éprouver 
un  seul  cas  d'insuccès.  Ce  motif  me  porte  a  mentionner  le  trai- 
tement que  j'ai  suivi,  afin  que  si  l'épidémie  se  représente  on 
puisse  l'essayer  de  nouveau.  Les  malades  n'ont  été  mis  a  la 
diète  et  traités  par  des  émissions  sanguines  que  dans  les  cas 
très  rares  où  la  maladie  avait  une  marche  inquiétante.  Dans  tous 
les  autres,  les  hommes  ont  été  mis  tout  de  suite  au  quart  ou  à 
la  demie,  et  leur  ophthalmic  a  été  coml)attue  avec  le  nitrate 
d*argent.  Ce  remède  a  eu  le  plus  grand  succès,  surtout  quand 
son  action  a  été  aidée  par  l'emploi  de  l'opium,  lorsque  la  dou- 
leur était  violente ,  ou  par  celui  du  sulfate  de  quinine  lorsque 
la  maladie  marchait  par  paroxysmes.  > 

A  Biskara  encore,  <  vers  la  fin  d'août  (18A6),  dit  M.  Mas- 
sip  (1),  s'est  déclarée  l'épidémie  d'ophthalmies  qui  a  duré  jus- 
qu'en octobre.  Près  de  la  moitié  des  militaires  [composant  la 
garnison  en  a  été  aiTectée.  En  efiet  dans  l'espace  de  deux  mois 
environ,  158  militaires  en  ont  été  atteints,  savoir  : 

Trailds  à  l'hôpital 57 

Traités  à  lliôpital ,  concarrcmmcut  avec  des  mala- 
dies plus  grades 13 

Traités  en  chambre 89 

Total 158 

»  La  population  arabe  a  été  plus  maltraitée  que  les  Français. 
Presque  tous  les  indigènes  ont  été  frappés  ,  principalement  les 
femmes  et  les  enfants.  Les  malades  n'ayant  suivi  qu'un  traite- 
ment empirique,  près  d'un  tiers  ont  perdu  un  œil,  plusieurs  ont 
été  entièrement  privés  de  la  vue.  Les  158  militaires  traités  à  la 
caserne  ou  à  l'hôpital,  maigre  six  kératites,  deux  albugos,  deux 
ulcères  de  la  cornée,  une  procidence  de  l'iris  ont,  en  définitive, 
été  toujours  tous  guéris  sans  suites  fâcheuses. 

(1)  Loc»  cit» 


A12  MALALMES    DKS   YKL-X. 

»  En  1847,  on  a  commencé,  vers  les  premiers  jours  de  juin, 
a  observer  un  grand  nombre  (l\)pblbalmies  purulentes  qui  pre- 
naient dès  le  début,  et  avec  une  extn^me  rapidité,  des  caractères 
alarmants.  » 

Toutefois  le  mouvement  des  trois  derniers  trimestres  porte: 
entrés,  20;  guéris,  20. 

Entres.    Goérii.     Evacaés. 

En  1851 13        12         1  (i) 

En  1852 Ml        10  /j  (2) 

En  résumé,  Toplitlinlmie  endémique  ou  épidémique  d'Afrique 
légère  ou  grave,  reconnaît  pour  cause  l'action  du  froid  humide 
à  la  suite  des  grandes  chaleurs,  et  si  les  Français  sont  relalive- 
ment  épargnés  ,  c'est  que  les  conditions  hygiéniques  au  milieu 
desquelles  ils  vivent  commencent  à  l'emporter  de  beaucoup  sur 
celles  des  populations  arabes.  Comme  on  voil,  la  source  éiiolo- 
gique,  ici  encore,  est  manifestement  dans  l'intensité  et  la  varia- 
bilité d'action  des  phénomènes  thermo-élcctro-hygrométriques 
de  l'atmosphère,  et  rien  que  de  très  naturel  de  voir  des  affections 
syngénésiques  semarier  et  réagir  entre  elles,  de  façon  que  fré- 
quemment par  exemple  ces  ophthalmies  prennent  le  caractère 
de  fièvres  lar\ées  d'où  l'utilité  bien  constatée  du  sulfate  de 
quinine  en  pareils  cas. 

«  Les  Arabes,  dit  M.  Deleau,  ont  dû  chercher  un  remède  con- 
tre une  affe<*tion  aussi  grave  dans  ses  conséquences.  Ainsi  ils  em- 
emploient  le  sulfate  de  cuivre  et  Teau  de  roses  en  collyres,  mais 
comme  dans  la  généralité  des  cas  ce  traitement  est  insullisant, 
viennent  les  amulettes  puis  les  remèdes  empiriques.  Toutefois 
sans  cependant  <>trc  guidés  par  aucune  donnée  physiologi- 
que ,  ils  ont  un  moyen  qui  se  rapproche  du  vésicatoire  sur  les 
paupières,  c'est  un  cataplasme  fait  avec  des  oignons  piles.  Le 
premier  malade  qui  m'a  présenté  les  résultats  de  cette  pratique 
me  fut  amené  avec  les  paupières  à  un  tel  point  gonflées  que  je 
ne  savais  que  penser  de  cette  énorme  intumescence;  c'était  une 
femme  juive  qui  guérit  sans  accident.  » 

Tn  traitement  que  les  Beni-Mzab  du  Sahara  ont  importé  à 
Alger,  nous  disait  Ben-Chaoua,  consiste  dans  une  espèce  de 
collyre  fait  de  blanc  d'œuf,   d'alun  et  d'eau  de  jasmin.  Les 

(1)  MM.  Massip  et  Bargkly  [loc.  cit.). 

(2)  M.  Isnard. 
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dulôs,  et  rusnge  (hi  biscuil  trempé  ou  en  bouillie,  amènent  une 
amélioralion  rupiile  et  la  guérison.  Cependant  il  est  des  circon- 
stances où  les  stuniatites  se  développent  en  très  grand  nombre 
sur  des  populations  sédentaires,  et  sont  directement  sous  la 
dépendance  de  certaines  constitutions  épidémiques  débilitantes, 
dont  le  mauvais  régime  est  la  principale  cause,  c  Les  stomatites, 
dit  M.  Deleau,  sévissent  en  tout  temps  parmi  les  habitants  de 
Constantinc.  En  1S39,  j'avais  eu  occasion  d*observer  un  grand 
nombre  de  ces  maladies,  et  deux,  entre  autres,  qui,  après  avoir 
détruit  les  parois  de  la  bouche,  entraînèrent  la  mort  des  sujets; 
mais  cette  année,  je  devais  être  témoin  d*unc  véritable  épidémie. 
Pendant  qu'à  1  hf^pital  militaire  de  TAnim-Cudja,  sur  286  en- 
trants, je  recevais  116  stomatites,  Thospice  civil  m'en  oQrait  un 
bien  plus  grand  nombre,  et  d'une  gravité  extrême.  C'était  sur- 
tout sur  les  enfants  que  s'exerçaient  les  ravages  de  cette  affreuse 
maladie.  Cinq  me  furent  amenés  avec  des  escarres  gangreneuses 
ayant  envahi  tout  un  côté  de  la  face.  Trois  périrent,  deux  sont 
en  traitement,  et  l'un,  avec  quelques  points  de  suture,  qui  re- 
formeront la  l)Ouche,  ne  sera  pas  trop  défiguré.  Quant  à  l'autre, 
il  n'a  voulu  se  soumettre  à  aucune  opération,  et  sortira  de  l'hos- 
pice avec  une  perte  de  substance  au  côté  gauche  de  la  commis- 
sure des  lèvres,  large  comme  une  pièce  de  2  francs.  Ici,  pour 
l'Arabe  et  le  soldat,  se  trouvent  avec  toute  leur  intensité  les 
causes  productrices  de  cette  affection,  chaleur  extrême,  entas- 
sement d'individus  dans  des  locaux  malsains,  malpropreté.  Les 
Maures  n'opposent  à  cette  affection  aucun  traitement  que  je 
connaisse;  celui  que  j'emploie  a  l'hôpital  militaire  et  à  l'hospice 
civil  consiste  en  un  bon  régime,  des  gargarismes  chlorurés  lors- 
que la  fétidité  de  l'haleine  est  prononcée,  détersifs  alumines  et 
quelquefois  anliscorbuliques,  suivant  les  conditions  où  se  trouve 
lè  sujet  ;  mais  dans  la  généralité  des  cas,  j'étais  obligé  d'en 
venir  à  la  dissolution  concentrée  de  sulfate  de  cuivre,  au  col- 
lyre de  Lanfranc,  au  nitrate  d'argent.  Un  fait  pratique  à  obser- 
ver, c'est  que,  lorsque  la  stomato-gengivite  est  grave ,  il  arrive 
constamment  que  l'appétit  se  perd  et  qu'il  y  a  un  véritable  em- 
barras gastrique...  Il  faut  alors  employer  les  purgatifs.  Le  vin 
de  quinquina  et  sa  décoction  complètent ,  dans  les  cas  les  plus 
graves,  le  traitement  qui  m'a  le  mieux  réussi.  » 
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Lis  aci'idenU  syphilitiques  révèlent  souvent  par  leur  sîèse 
combien  sont  fréquents  les  rap|K>rts  contre  nature.  La  pédéras- 
tie, qu'on  peut  qualifier  de  \icc  général  cbez  les  Arabes,  a  sa 
principale  cause  dans  la  séi]uestration  des  femmes,  i|ui  s«jnt  la 
propriété  du  pelil  nombre.  Il  n*en  est  pas  de  même  diez  les 

kabyles.  Chez  eux,  dit  .M.  Daumns,  < la  femme  abandonnée 

de  ^on  mari,  ou  divorcée,  jouit  d'une  entière  liberté  de  mœurs. 
Cette  licence  expliquerait  la  prétendue  coutume  qu'avaient  les 
kabvlcs  d*ol1rir  leurs  femmes  ou  leurs  filles  à  leurs  hôtes. 

m 

L*e\islence  dans  chaque  tribu  d'un  certain  nombre  de  femmes 
libres  semble  avoir  préservé  les  Kabyles  d*un  genre  de  débauche 
contre  nature  1  ,  si  fréquent  parmi  les  Arabes,  et  qui  chez  eux 
serait  puni  de  mort.  » 

Il  y  a  bien,  il  est  vrai,  un  certain  nombre  de  prostituées 
arabes  dans  les  villes  de  l'Algérie,  mais  elles  ne  sont  à  la  por- 
tée que  de  la  minime  partie  de  la  population  mâle  et  célibataire, 
dont  les  appétits  vénériens  sont  vivement  excités  par  l'influence 
d'un  climat  chaud  continuant  son  action,  après  avoir  déterminé 
des  pubertés  précoces.  La  température  élevée  du  climat  exerce 
pareillement  une  influence  marquée  sur  le  sens  génital  chez  les 
Européens,  double  écueil  rendant  tout  à  la  fois  plus  fatigantes 
les  privations  obligées ,  et  plus  faciles  les  dérèglements  de  l'in- 
continence et  ses  dangers,  au  nombre  desquels  s'observe  Tini- 
puissance.  En  eflèt,  le  climat  algérien  hâtant  les  évolutions  de 
la  puberté  et  entretenant  la  suractivité  sur  les  appareils  sexuels, 
prédispose  par  cela  même  à  une  anaphrodisic  précoce.  Elle  sur- 
vient de  très  bonne  heure  chez  les  individus  ({ui  sont  soumis 
aux  causes  de  débilité,  mais  surtout  chez  ceux  qui  font  des 
excès  de  coït,  en  abusant  des  facilités  que  leur  donne  la  poly- 
gamie. 

c  C'est  une  remarque  que  tx)us  les  médecins  ont  pu  faire 
comme  moi,  dit  M.  Deleau,  qu'il  existe  parmi  les  Arabes  un 

grand  nombre  d'hommes  atteints  d'impuissance J*ai  vu  à 

mes  consultations  des  honmies  de  tout  sige ,  et  je  suis  porté  à 
croire  que  le  nombre  des  impuissants  est  bien  plus  considérable 
chez  les  Maures  et  chez  les  Turcs  que  chez  toute  autre  nation. 
Une  observation  importante  à  noter,  e*est  que  pas  un  juif  n'est 

(1)  Ce  vice  est  tellement  répandu  parmi  les  Arabes ,  qu'ils  avaient  pour 
ipcctade  favori  les  turpitudes  de  Garagousse ,  ce  polichinelle  de  la  pédérastie 
qu'un  ordre  de  Pautorité  a  fait  disparaître  d'Alger.       {Xute  âe  Vauteur.) 
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Clicz  ks  f'iifarih,  la  grosseur  du  venlre  conlrasle  avec  la 
maigri  m  <li.*  Ii'ui-»  ini'mbi  os.  ilml  les  os,  comme  ceux  de  la 
coloiiiK*  vt-rlèliiale ,  |>arliciiii-iil  parfois  de  Tèlat  scrofuleiix  et 
raciii(ir|ijt.'  f|iji  prodiiil  au^^i  des  limn.'urs  blanches.  Ccjiendant 
les  boiteux  et  les  bo-sus  siirloul  soiil  rares  parmi  les  Arabes, 
prim-ipaleiiienl  par  la  raison  que  le*:  enfants  cacochymes  ne 
résistent  |»as  aux  conditions  drfavurables  où  ils  sont  placés.  On 
rencontre  passim  quelques  goîlieux ,  cl  M.  Berlherand  aurait 
vu ,  en  1840 ,  deux  ou  trois  crétins  à  Blidah ,  où  du  moins  Tes- 
pèco  ne  s'est  pas  ptTpétuée,  autant  que  nous  avons  pu  en  juger 
pendant  les  divcTs  séjotirs  que  nous  avons  faits  dans  celle  ville 
qurlqui's  années  après.  (Juoi  qti'il  en  >oil ,  nous  dirons ,  quant 
aux  éerouelles qu'on  <)b>erve  parfois,  m«'^me  chez  des  individus 
plus  ou  moin>  avancés  en  âge ,  qu'une  bonne  alimentalion ,  de 
meilleun*s  conditions ,  les  toniques ,  les  amrrs  et  surtout  les 
préparations  iodées  à  l'intérieur  et  à  l'extérieur,  amendent  ces 
états  morbides  sans  en  triompher  toujours. 

S  XI.  —  Rhamatlh: 


Le  climat  algéricîi ,  par  rintensité  et  la  variabilité  d'action 
des  phénoiiiènes  thermo-électro-hygrométriques,  expose  très 
facilement  aux  douleurs  rhumatismales,  llien  entendu  que  le 
rhumatisme  arlieuiaire  n'offre  ni  cette  frérpience  ni  celte  acuité 
qu'il  a  dans  le  Nord ,  mais  rélément  humidité  qui  prédomine 
en  Algérie  facilite  le  dévelrq)pement  de  douleurs  rhumatismales, 
de  rhumatismes  subaigus  avec  une  très  grande  fré(|uence. 

a  Kn  (léliriilive,  dit  M.  Deleau ,  j'ai  vu  parmi  les  Européens 
plus  de  rhumatismes  qu'en  France;  quant  aux  indigènes,  il  est 
rare  d'en  aborder  im  sans  qu'il  se  plaigne  de  douleurs.  » 

L'habitude  (pi'ils  ont  d'aller  jambes  et  bras  nus  en  toute 
saison  y  ei>t  pour  beaucoup,  sans  doute;  mais  parmi  les  dou- 
leurs des  Arabes  ,  outre  les  rhumatismes  se  trouvent  aussi 
nombre  considérable  de  douleurs  rhumaloldes  et  ostéocopes, 
suite  de  syphilis. 

La  médication  des  Arabes  contre  les  rhumatismes  est  une 
puissante  révulsion.  «  Le  cautère  actuel,  dit  M.  Deleau,  est  ici 
leur  panacée  connue  ailleurs  ;  aussi  j'en  ai  vu  (pii  portaient  sur 
toutes  les  parties  du  corps  des  marques  aiissi  multipliées  que 
les  pustules  de  la  variole.  Au  cautère  actuel  ils  joignent  sou* 
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vent  (les  lotions  avec  le  suc  des  aristolocliiées  ;  ils  se  procurent 
ainsi  des  vésicatoîres  qui  réussissent  parfaitement.  » 

S  XMM,  —  Maladies  de  la  peau. 

On  comprend  que  dans  un  climat  chaud  où  l'activité  cutanée 
est  surexcitée,  où  les  populations  sont  mal  vêtues,  le  plus  sou- 
vent jambes  et  bras  nus,  mal  logées,  mal  nourries,  où  les  pré- 
cautions hygiéniques  sont  fort  négligées,  les  maladies  de  la  peau 
doivent  i^tre  fréquentes.  Outre  les  syphilides  des  diverses  espèces, 
la  gale  et  les  teignes  sont  répandues  parmi  les  populations  indi- 
gènes. La  teigne  faveuse  môme  n'est  pas  rare.  Les  Arabes  em- 
ploient, pour  la  combattre,  une  pommade  composée  d'huile,  de 
soufre,  de  charbon  et  de  chaux;  quelquefois  la  cautérisation. 

Comme  formes  particulières  de  dermatoses,  nous  citerons  la 
lèpre  tuberculeuse  ou  lèpre  des  Grecs,  qui  serait  la  plus  répan- 
due du  côté  de  Philippeville,  d'après  M.  Gaudineau  (1). 

La  lèpre  des  Juifs  (Jepra  vulgaris),  caractérisée  par  des  taches 
cutanées  qui  se  montrent  sur  divers  points  par  plaques,  et  se 
couvrent  de  petites  écailles  blanchâtres. 

Le  meîasma  pityriasis  a  été  observé  par  M.  Deleau,  à  Con- 
stantine  ;  chez  une  femme,  les  téguments  des  deux  mains  et 
avant-bras  jusqu'au  coude  étaient  d'un  noir  brun  et  plus  épais 
que  dans  l'état  normal.  L'épiderme  était  fendillé  en  petits  carrés 
et  en  losanges.  Quelques  taches  d'un  blanc  mat  étaient  semées 
ça  et  là.  La  paume  des  mains  avait  sa  coloration  naturelle.  Il  y 
avait  quelquefois  de  la  démangeaison.  La  santé  générale  était 
bonne.  La  malade  avait  quarante-cinq  à  cinquante  ans  (2),  et 
son  affection,  qui,  comme  on  voit,  se  rapprochait  beaucoup  des 
éphélides  hépatiques,  avait  débuté  avant  d'être  menstruée. 

Chez  un  homme  d'une  cinquantaine  d'années,  la  même  affec- 
tion occupait  les  membres  thoraciques  et  abdominaux  c  cou- 
verts, ainsi  que  la  poitrine  et  le  dos,  d'énormes  taches  noires 
douces  au  toucher;  »  pas  de  démangeaisons. 

a.  Gale  bédouine  (lichen  simplex). 

Quand  viennent  l/ss  chaleurs,  et  qu'une  abondante  transpira- 

(i)  Mémoires  de  médecine  militaire ,  t.  LU. 

(2)  Les  Arabes  manquent  de  données  précises  sur  leur  âge  ;  ils  n^ont  pas 
d'état  civil. 
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tîon  tient  la  peau  comme  en  macération,  il  est  fréquent  de  voir 
survenir,  chez  grand  nombre  de  personnes,  une  éruption  géné- 
rale de  petits  boutons  se  rapprochant  de  la  gale,  moins  Télat 
vésiculeux.  Cette  éruption  papuleuse,  avec  turgescence  et  rou- 
geur de  la  peau ,  occasionne  de  vives  démangeaisons ,  et  pour  • 
rait  être  appelée  lichen  miliaire  prurigineux.  Bien  qu'il  soit 
communément  répandu,  surtout  parmi  les  Européens,  nous 
n'avons  pu  avoir  la  preuve  qu'il  fût  contagieux.  Les  bains  de 
mer  l'exaspèrent,  la  chaleur  l'entretient,  les  bains  tièdes,  et 
d'eau  douce,  ne  le  calment  pas  toujours  ;  c'est  la  saison  froide 
qui  le  fait  disparaître  temporairement,  car  il  est  rare  que  ceux 
qui  en  ont  été  incommodés  une  première  fois  ne  le  reprennent 
pas  aux  étés  suivants.  Du  reste,  l'état  général  n'en  souffre  que 
comme  simple  incommodité  troublant  plus  ou  moins  le  sommeil. 
Chez  certains  individus  qui  se  grattent  beaucoup,  les  popules 
écorchées  sont  recouvertes  d'une  petite  croûte  de  sang  desséché 
comme  dans  le  lichen  agrius,  dont  la  gale  bédouine  n'est  en 
quelque  sorte  que  le  premier  degré.  Cette  éruption,  au  début, 
doit  fixer  spécialement  l'attention,  car  il  peut  arriver  qu'on 
regarde  comme  simple  gale  bédouine  la  gale  véritable. 

6.  Abba. 

L'abba,  plus  particulièrement  endémique  à  Biskara  et  dans 
les  Zibans,  qui  parait  être  le  bouton  d'Alep,  se  développe  vers 
la  fin  de  l'été,  en  septembre  et  octobre,  et  atteint  fréquemment 
les  étrangers  ayant  deux  ou  trois  ans  de  séjour  (l).Les  indigènes 
prétendent  qu'on  ne  Ta  qu'une  fois  en  sa  vie.  Cette  maladie 
cutanée  débute  par  l'apparition  à  la  face  et  aux  bras  de  papules 
indolores,  se  transformant  lentement  en  pustules  passant  à  suppu- 
ration, et  formant  croûtes  impétigineuses,  qui  tombent  et  se  re- 
nouvellent parfois  durant  plus  d'une  année.  Il  y  a  trois  périodes 
bien  distinctes,  dit  M.  Quesnoy  (2)  :  lo  formation  d'une  petite 
sailliesansdouleur,  qui  se  développe  insensiblement  pendant  plu- 
sieurs mois  ;  2»  période  de  suppuration,  formation  de  croûtes,  qui 
tombent  souvent  et  sont  successivement  remplacées  pendant 
cinq  ou  six  mois;  3°  apparition  d'une  croûte  sèche  adhéro!)te, 

(1)  17  cas  sur  600  hommes  à  Biskara  en  iW;  7  en  1851  ;  7  en  1852. 
{Mém.  de  méd.  miliL,  l.  XI,  2'  série.) 

(2)  Mémoires  de  médecine  militaire ,  2*  dérk. 
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couleur  de  chair  vive ,  et  a  sa  surface  ondulée,  présentant  des 
circonvolutions  et  des  anfractuosités,  ces  dernières  couvertes 
d'une  matière  séro-purulente.  Celle  surface  sécrète  une  assez 
grande  quantité  de  ce  pus  sanieux,  et  exhale  une  odeur  sut  ge- 
hem.  >  État  indolent;  parfois  engorgement  œdémateux  au  voi- 
sinage. 

Le  bouton  endémique  est  unique  ou  multiple  ;  diamètre  de 
1  à5  centimètres,  t  Si  un  ulcère  se  trouve  très  rapproché  d'un 
autre,  leurs  bords  se  rencontrent  bientôt  et  se  confondent  pour 
ne  plus  former  qu'une  seule  ulcération  ovalaire,  elh'psoîde,  et 
même  très  irrégulière,  si  plusieurs  ulcères  se  sont  réunis.  • 
Période  de  cicatrisation  {analogue  à  celle  d'une  brûlure  du 
troisième  degré).  —  Variété,  t  Excroissances  ou  végétations 
qui  semblent  surgir  du  centre  du  bouton ,  cl  qui  couvrent  ses 
bords  de  telle  sorte  que  le  bouton  prend  un  aspect  qui  le  rap- 
procherait d'une  framboise  ou  d'une  fraise  vermeille  ,  quant  â 
la  forme  ou  à  la  couleur.  »  (Caulérisalion  suivie  de  surcès.) 

Variété. —  «  Le  boulon  ne  s'ulcère  pas,  mais  toute  sa  surface 
se  couvre  d'une  croûte  très  épaisse,  d'une  couleur  brune-gri- 
sâtre, à  surface  convexe  et  crevassée  ;  elle  est  alors  d'un  aspect 
repoussanl,  et  répand  une  odeur  nauséabonde.  Cette  dernière 
forme  de  bouton  de  Biskara  est  celle  qui  altaquele  plus  souvent 
la  face...  Cette  croule,  de  plus  de  1  centimètre  d'épaisseur  vers 
son  centre,  persiste  ordinairement  fort  longtemps...  Au  bout  de 
trois  a  quatre  mois,  elle  laisse  à  sa  place  une  cicatrice  à  sur- 
face livide  et  légèrement  chagrinée. 

»  Jusqu'ici  aucune  observation  rigoureuse  ne  prouve  la  trans- 
missibilité  du  bouton  par  le  seul  contact  des  individus  qui  eu 
sont  atteints. 

» Le  bouton  dont  nous  parlons  s'est  développé  d'une  ma- 
nière très  intense  chez  des  sujets  qui  n'avaient  jamais  eu  aucun 
symptôme  de  syphilis.  » 

•Toutefois,  après  avoir  cité,  parmi  les  moyens  thérapeutiques, 
les  toniques,  les  sudoriliques  (salsepareille),  les  purgatifs  légers, 
surtout  le  calomel,  M.  Massip  ajoute  :  «  Les  mercuriaux,  admi- 
nistrés à  l'inlérieur  et  à  l'extérieur,  paraissent  être  V antidote 
de  cette  affection.  » 

Les  individus  des  deux  sexes  et  de  tout  âge,  mais  plus  parlî- 
culièrement  les  hommes  adultes,  sont  exposés  à  cette  affection, 
qui,  pour  sa  forme  anatomique,  a  été  considérée  par  M.  Va- 
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iz^ïv  iLoz  i:o>  5olilaU,  doiil  la  mobililê  de  po^ilioii  leur  vaul  de 
n'a\0!r  ces  iiidisposîtinns  qiri  l*élat  fugace,  peut  devenir,  pour 
les  Arabes  ou  juifs  sédentaires,  restant  dans  des  habitations 
humides,  frèt|ueniment  lavi'es  à  grande  eau  et  mal  aérées,  un 
état  pathologique  permanent  chez  des  individus  à  idiosyncrasie 
spéciale.  Ge  qui  vient  à  l'appui,  c'est  que  Télephantiasis  tuber- 
culeuse ou  des  Grecs,  et  Téléphantiasis  des  Arabes  proprement 
dite,  sont  communes  chez  les  Kabyles,  qui  habitent  dans  des  de- 
meures fixes  et  humides,  et  seraient  rares  chez  les  Arabes  no- 
mades vivant  sous  la  tente  il'>. 

En  définitive,  on  pourrait  dire  que  Téléphantiasis  commen- 
tante est  un  (rdéme  compacte  localisé.  Il  y  a  des  degrés  dans  la 
marche  de  cette  alTection ,  avant  d*arriver  à  la  diflbrniité  élc- 
phantiasique.  Le  membre  parait  d*alK>rd  surchargé  d'embon- 
point :  ainsi  beaucoup  de  femmes  juives  ont  des  rondeurs  de 
bras  dépassant  les  biceps  les  plus  volumineux  de  nos  hercules. 
Chez  elles  Tengorgemenl  OMlémaleux  induré  du  bas  des  jambes 
est  une  marque  de  tendance  à  Téléphantiasis. 

Nous  dirons  encore  qu'on  peut  rapprocher  de  ces  indurations 
cellulaires  ces  hypertrophies  œdémalo-graisseuses  persistantes 
des  parois  abdominales  et  des  viscères,  suite  d'engorgements 
produits  par  les  fièvres.  Il  faut  dire  cependant  que  si  toutes  ces 
hypertrophies  celUilo-lymphatiques  constituent  des  œdèmes 
durs  plus  ou  moins  localisés,  qui  peuvent  être  considérés  en  fait 
comme  de  mi^me  nature,  ils  sont  du  moins  diflerencics  par  leur 
marche  surtout  au  début.  Pendant  que  les  autres  hypertrophies 
sont  à  peu  près  apyrétiques,  chroniques  et  accidentelles,  Télé- 
phantiasis,  qui  est  héréditaire,  s'annonce  par  un  état  fébrile 
prononcé,  avec  frissons,  vomissements,  chaleur  et  sueur.  [|  est 
vrai  que  TaBection  devient  après  tout  à  fait  apyrélique,  et  ne 
parait  pas  altérer  la  santé  générale.  Aussi  les  malades  vivant 
avec  cette  infirmité,  qu'ils  regardent  comme  incurable,  ne  vien- 
nent pas  réclamer  de  traitement,  bien  que  les  frictions  nier- 
curielles  et  iodées,  aidées  d'une  compression  permanente  et 
graduée,  employées  de  bonne  heure,  aient  parfois  produit  des 
améliorations  voisines  de  la  guérison  complète. 

A  la  dissection,  on  trouve  la  peau  ayant  acquis  une  épaisseur 
de  2  à  3  centimètres,  mais  c'est  surtout  la  couche  du  tissu  cel- 

(1)  Voyez  note  de  M.  Ouyon  (Académie  des  sciences,  1852). 
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quotidienne  qui  disparurent  spontanément,  et  par  la  suite  il 
n'éprouva  plus  qu'un  frisson  assez  fort,  qui  survenait  tous  les 
jours  dans  l'après-midi,  et  qui  avait  pour  siège  les  parties  gé- 
nitales; bientôt  après  une  chaleur  assez  vive  accompagnée  d'une 
légère  douleur  venait  remplacer  ces  symptômes;  ordinairement 
vers  le  milieu  de  la  nuit  ces  accidents  cessaient;  le  gonflement 
seul  persistait ,  quelquefois  mùmo  l'intumescence  avait  aug- 
menté de  volume.  Mohammed  nous  a  assuré  que  presque  tous 
les  jours,  pendant  l'été,  les  symptômes  périodiques  dont  nous 
venons  de  parler  se  reproduisaient  de  la  môme  manière.  Il  n'en 
était  plus  de  môme  pendant  l'automne  et  les  autres  saisons, 
car  alors  les  accidents  locaux  devenaient  plus  rares  et  affectaient 
une  marche  tout  à  fait  irrégulière. 

Le  12  décembre  1843 ,  Beni-Ben-Mohammed  entra  à  Thô- 
pilal  militaire  d'Orléansville,  atteint  des  symptômes  suivants: 
Otorrhée  de  l'oreille  gauche,  accompagnée  de  surdité  (1)  de  ce 
côté  ;  syphilide  papuleuse  (2)  sur  les  bras,  les  cuisses  et  les 
jambes  ;  le  tube  digestif  jouissait  d'une  intégrité  parfaite;  les  vis- 
cères abdominaux  n'avaient  subi  aucune  modification  particu- 
lière, seulement  la  rate  était  un  peu  plus  volumineuse  que  dans 
l'état  normal.  Les  parties  génitales  se  trouvaient  entièrement 
confondues  dans  une  tumeur  très  voluminouso,  pi  ri  forme  (3), 
qui  s'était  développée  aux  dépens  du  scrotum;  la  peau  qui  la 
recouvrait  était  dure,  sèche  et  rugueuse,  d'un  aspect  brunâtre, 
ayant  la  consistance  du  derme  de  Téléphant;  en  avant  et  au 
tiers  supérieur  de  cette  masse  morbide,  on  apercevait  un  trou 
ombiliqué  d'un  centimètre  de  diamètre  :  c'est  par  là  que  s'écou- 
laient les  urines.  Au-dessous  de  ce  trou  commençait  le  raphë 
qui,  au  milieu  de  tant  de  modifications,  n'avait  fait  que  s'allonger 
pour  se  prêter  à  Taccroissement  considérable  qu'avaient  subi  les 
tissus  voisins.  A  droite  et  à  gauche  du  raphé,  on  apercevait 
deux  corps  très  volumineux  qui  conservaient  à  peu  près  la  forme 
des  testicules.  En  général,  la  tumeur  était  très  dure,  insensible 
même  à  une  forte  pression,  puisque  le  malade  pouvait  s'asseoir 
dessus  sans  en  éprouver  la  moindre  douleur...  Il  fut  facile  de 

(1)  «  La  surdité  et  rolorrhée  disparurent  par  l'effet  du  traitement  général» 

(2)  n  Les  papules  étaient  entourées  d'une  auréole  d'un  rouge  sombre  cui- 
vré ,  mais  ce  caractère  était  bien  plus  tranché  dans  les  taches  qui  provenaient 
d'anciennes  pustules  cicatrisées.  » 

(3)  Sa  hauteur  était  de  aS  centimètres  et  sa  largeur  de  36. 
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reconnaître  une  de  ces  intumescences  élépbanliasiques  désignées 
par  les  auteurs  sous  les  noms  d'éléphanliasis  du  scrotum,  d1iy- 
drocèle  du  Malabar,-  de  sarcome  lardacé,  d'oschéoclialasie ,  etc. 

Au  19  janvier  1844,  sous  rinlluence  d'un  traitement  anti- 
syphilitique (liqueur  de  Van-Swieten,  iodurc  de  potassium , 
sirop  sudorifique),  la  tumeur  s'était  ramollie,  son  volume  avait 
diminué;  le  gland,  qui  était  confondu  dans  la  masse  morbide, 
commença  à  faire  saillie  au  dehors  ;  enfin  les  syphilides  avaient 
entièrement  disparu. 

Le  20  janvier,  l'ablation  fut  faite  par  une  incision  longitudi- 
nale sur  le  trajet  de  chaque  cordon,  en  conservant  les  testicules; 
six  artères  assez  volumineuses  furent  liées. 

Sorti  le  25  février.  (  Poids  25  kilogrammes  300  grammes, 
réduit  le  lendemain  à  14  kilogrammes  250  grammes.) 

La  peau  ,  d'un  brun  foncé ,  était  dure  ,  sèche  comme  du  cuir 
neuf;  le  tissu  sous-jacent  était  d'un  blanc  nacré,  il  avait  l'as- 
pect d'un  corps  calleux ,  et  sa  consistance  pouvait  ôtre  com- 
parée à  celle  de  la  couenne  qui  a  été  un   peu  desséchée.  Vu  au 
microscope  de  Raspail,  ce  tissu  présentait  des  groupes  nom- 
breux de  globules  décolorés  et  de  loin  en  loin  des  vaisseaux 
sanguins  ;  dans  d'autres  points,  de  petites  masses  blanches  homo- 
gènes, ressemblant  à  de  la  graisse.  Après  huit  mois  de  macéra- 
tion dans  l'alcool,  le  tissu  de  la  tumeur  avait  conservé  son  as- 
pect nacré,  sa  consistance  était  toujours  très  grande;  il  parais- 
sait composé  de  fibres  très  serrées  qui  s'entrecroisaient  dans 
divers  sens.  En  coupant  la  tumeur  transversalement,  on  voyait 
qu'elle  était  formée  de  couches  membraneuses  plus  ou  moins 
épaisses,  superposées  les  unes  aux  autres  comme  on  le  remarque 
dans  la  betterave  ou  dans  les  planches  de  sapin.  Les  couches 
externes  étaient  beaucoup  plus  minces  que  celles  du  centre, 
mais  elles  étaient  bien  plus  dures.  Ce^  membranes  étaient  tel- 
lement unies  entre  elles  que  l'on  éprouvait  beaucoup  de  diffi- 
culté pour  les  séparer;  les  plus  rapprochées  de  la  peau  présen- 
taient des  traces,   dans  quelques  points,  de  déchirures  dont 
récartement  était  quelquefois  assez  considérable  ;  une  matière 
plastique  peu  résistante  en  unissait  les  bords.  J'ai  rencontré 
une  de  ces  déchirures  dans  le  côté  droit  de  la  tumeur  :  les  trois 
ou  quatre  couches  les  plus  externes  paraissaient  s'être  déchi- 
rées depuis  peu,  puisque  la  matière  plastique  épanchée  entre 
les  bords  de  la  déchirure  était  encore  gélatineuse.  » 


A28  AIALADIES    DE   LA    PEAU. 

Observation  d'éléphandasis  de  la  jambe  gauche^  par  M.  SiuiOD. 
—  En  parlant  d'un  Kabyle  nommé  Abdallah-bcURliadje  (1), 
homme  de  Irente-oinq  ans  environ,  d'un  tempéramenl  éniinem- 
menl  lymplialique,  alité  depuis  trois  mois,  quoique  sa  maladie 
remontât  à  plusieurs  années ,  M.  Simon  dit  :  «  Voici  ce  que 
m'offrit  ce  malade.  La  jambe  gauche,  légèrement  fléchie  sur  la 
cuisse,  élait  d'un  volume  monstrueux.  Le  pied  et  la  cuisse  par- 
tageaient cet  état  anormal,  mais  à  un  plus  faible  degré.  La  peau 
était  d'une  couleur  blafarde,  rugueuse  au  toucher.  Dans  plu- 
sieurs endroits  on  sentait  de  la  fluctuation,  dans  d'autres  oq 
voyait  suinter  de  la  sérosité  à  travers  des  ouvertures  fistuleuses; 
près  de  là  la  peau  était  décollée  et  formait  de  vastes  sacs  oii 
venaient  se  rendre  tous  les  liquides  qui  n'avaient  pu  trouver 
d'issue  ailleurs.  A  la  partie  antérieure  du  genou  existait  un 
ulcère  donnant  une  suppuration  abondante,  à  bords  frangés  et 
calleux,  à  fond  grisâtre,  communiquant  par  des  Assures  avec 
les  tissus  sous-jacents.  L'articulation* du  genou  était  volumi- 
neuse, les  os  étaient  malades.  Abdallah  avait  des  douleurs  os- 
téocopes,  douleurs  antérieures  à  l'apparition  de  l'éléphantiasis. 
Du  reste,  on  sait  combien  est  fréquente  et  répandue  la  maladie 
syphilitique  chez  les  Arabes,  on  pourrait  presque  dire  (ju'elle 
leur  est  naturelle.  Le  pouls  était  très  petit ,  les  battements  du 
cœur  étaient  irréguliers.  » 

(Après  un  traitement  par  frictions  mercurielles  et  la  compres- 
sion, des  incisions  pour  évacuer  la  sérosité  purulente,  il  y  eut 
d'abord  amélioration  ,  puis  survinrent  des  décollements  consi- 
dérables formant  de  vastes  abcès.  Le  malade  devint  triste, 
abattu,  amaigri  par  la  diarrhée  et  la  suppuration,  tomba  dans 
le  marasme,  et  succomba.  L'autopsie  ne  put  être  faite). 

rf.  Pellagre. 

La  pellagre  n'a  pas  encore  été  observée  en  Algérie ,  si  nous 
en  exceptons  le  cas  ci-après  ,  relaté  comme  tel  par  M.  Milten- 
berger  (2),  et  dont  le  diagnostic  reste  néanmoins  assez  incertain. 

€  Auzet,  au  51',  vingt-trois  ans,  ayant  séjourné  depuis  184A 
à  Philippeville  ,  Alger  et  Blidah. 

Le  7  octobre  1847,  il  est  envoyé  à  l'hôpital  (à  Blidah)  pour 

(1)  De  la  tribu  des  Beni-Tour,  au  sud-est  de  Dellys,  dans  les  montagnes 
de  la  Kabylie. 

(2)  Mémoires  de  médecine  militaire^  t.  VI,  2'  série. 
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rêlargisscinent  sufirssif  de  la  plaque  croùteuse  qui  exîslail  sur 
la  pommelle.  C*est  à  la  joue  principalemeul  que  se  remarquait 
la  teinte  rosée  donl  nous  avons  parlé. 

A  celle  époque  ausbi ,  la  par  lie  postérieure  des  mains  se  re- 
couvre de  plaques  de  mOme  nature  ,  mais  elles  sont  moins 
épaisses  et  soi»l  promplement  remplacées  par  des  squames. 

L*épiderme  est  rugueux  et  fendillé;  la  peau,  rouge  d'abord, 
devient  brunâtre,  (»t  celle  leinle  se  dispose  en  forme  de  taches 
irrégulièremenl  arrondies.  Tendant  tout  le  cours  de  la  maladie 
les  |)ieds  ont  élé  exempls  de  loutt»  éruption,  mais  Tépidermedes 
jambes  esl  devenu  sec,  rugueux  et  forme  des  s<|uames  très  petites. 

La  faiblesse  et  rélal  anémique  du  malade  font  recourir  aux  to- 
nicpies.  Les  ferrugineux  et  le  quinquina  lui  sont  administrés,  des 
frictions  stimidanles  sont  faites  plu>ieurs  fois  dans  la  journée  sur 
les  nïend)res,  enlin  ce  régime  est  en  rapport  avec  cette  niédicatiou. 

L'aggravalion  du  trouble  digestif  ne  permettant  plus  la  con- 
tinuation des  toniques,  et  une  diarrhée  intense  ayant  succédé  à 
la  constipation,  on  met  le  malade  au  régime  lacté  ;  on  combat 
la  diarrhée  par  les  opiacé.^  et  par  les  lavements  d'amidon. 

Vers  le  milieu  de  janvier,  les  plaques  squameuses  de  la  face 
dorsale  des  mains  diminuent  et  disparaissent  même  presque  com- 
plètement, pour  se  porter  à  la  face  pahnaire  où  elles  présentent 
un  aspect  plus  chagriné  (pj'à  la  face  dorsale,  qui  reste  brunâtre; 
les  squames  sont  plus  sèches  et  plus  épaisses,  ce  qui  est  en  rap- 
port avec  l'épaisseur  plus  grande  de  Tépiderme  dans  celle  région. 

Dans  les  premiers  jours  de  février,  les  forces  musculaires  du 
malade  sont  prescpie  complètement  anéanties  ;  il  ne  peut  plus 
se  retourner  dans  son  lit  sans  l'aide  des  infirmiers.  Il  est  dans 
un  découragement  et  un  affaissement  moral  complets.  Les  facul- 
tés intellectuelles  sont  intactes.  La  vue  est  1res  affaiblie  ;  la  lèvre 
inférieure  est  pendante  ,  la  salive  s'échappe  involontairement 
de  la  bouche.  Toutefois  une  légère  amélioration  s'est  produite 
dans  rélal  du  malade  ;  la  diarrhée  a  dimhmé  ,  l'appétit  s'est 
réveillé.  A  la  visite  du  10  février,  le  malade  a  la  face  bouffie;  le 
lendemain,  les  jambes  sont  infiltrées,  le  surlendemain  l'anasarque 
est  générale  et  très  considérable.  La  diarrhée  survient  de  nou- 
veau. Cet  état  est  condjattu  par  le  quinquina,  par  le  vin  scilli- 
tique  opiacé,  par  les  frictions  avec  la  teinture  de  scille  et  de  di- 
gitale. Des  bains  avaient  été  donnés  précédemment,  aujourd'hui 
on  insiste  sur  ce  moyen,  et  pendant  huit  jours  il  prend  chaque 
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tendue  sainteté  suflit  à  tout,  et  dont  les  amulettes  ou  la  robe, 
comme  celle  de  ccrlains  rois  d'autrefois ,  passent  pour  guérir 
les  écrouelles  et  autres  infirmités ,  de  même  que  toute  espèce 
d'aflections  nerveuses  jetées  par  les  malins  esprits.  Beaucoup 
de  ces  médicaslres  sont  fréquemment  en  tournée ,  donnant  des 
avis  et  des  soins  gratuits  dans  les  tribus,  qui  les  hébergent  et  ont 
pour  eux  une  grande  vénération.  Tantôt  ce  sont  des  gens  lettrés 
(pour  des  Arabes)  qui ,  familiarisés  avec  les  préceptes  hygiéni- 
ques du  Coran  ,  font  une  excursion  dans  le  domaine  de  la  thé- 
rapeutique, au  moyen  de  quelques  fragments  des  œuvres  d'Avi- 
cenne,  de  Rhazès,  d'AverrhoOs,  d'Albucasis  et  autres  Arabes 
qui  eurent  le  mérite  d'avoir  conservé  et  augmenté  la  médecine, 
d'avoir  beaucoup  fait  en  matière  médicale,  et  surtout  d'avoir 
créé  la  chimie.  Sed  quantum  mutatil...  peut-on  dire  de  leurs 
successeurs.  Les  tebibs  d'aujourd'hui  n'ont  guère  d'autres  con- 
naissances anatomiques  que  celles  qui  résultent  d'une  compa* 
raison  très  superficielle  et  très  vague,  par  voie  d'analogie,  entre 
les  animaux  et  l'homme.  Leur  physiologie  est  tout  intuitive, 
les  divagations  de  l'imagination  se  substituant,  comme  aux 
premiers  âges ,  à  la  voie  expérimentale ,  travers  dont  ne  sont 
pas  toujours  exempts  môme  des  traités  didactiques  de  nos 
écoles.  Par  défaut  de  données  anatomiques  et  physiologiques, 
l'art  diagnostique  est  d'un  vague  tenant  de  Tinsignifiance.  La 
médecine  opératoire  ne  sort  pas  non  plus  de  quelques  tenta- 
tives reportées  des  animaux  à  l'homme.  La  thérapeutique  est 
un  grossier  mélange  de  drogues  hétérogènes  de  toute  espèce 
attestant  son  incttîcacité.  Besoin  n'est  de  dire  que  la  toxicologie 
est  inconnue ,  et  que  Tart  de  l'obstétrique  se  borne  à  de  simples 
pratiques  de  matrones  envers  les  femmes  en  couches,  près  des- 
quelles les  tebibs  n'ont  que  faire. 

{  II.  —  Bcn-Chaooa. 

Ce  court  résumé  de  la  médecine ,  comme  science  et  comme 
art  chez  les  Arabes  du  nord  de  l'Afrique ,  n'est  pas  trop  sévère 
assurément  par  rapport  à  ce  qu'elle  est  chez  nous,  où  cependant 
tant  de  réformes  et  de  progrès  restent  à  faire.  Mais  ,  d'autre 
part,  on  doit  rendre  justice  aux  efforts  de  certains  individus 
qui ,  sans  maîtres ,  sinon  sans  guides ,  car  les  tebibs  procèdent 
ordinairement  par  initiation ,  sont  arrivés  ensuite ,  par  leur  ob- 
servation personnelle,  h  une  somme  de  connaissances  pratiques 
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boissons  à  faire  prendre  au  fébricitant,  les  plus  efficaces,  dit-il, 
sont  les  infusions  de  camomille,  de  centaurée,  de  laurier,  d'oli- 
vier et  le  jus  de  citron. 

Nous  avons  dit  précédemment  qu  il  n'était  pas  partisan  d'une 
diète  trop  sévère,  et  qu'il  attribuait  à  la  saignée  l'apparitiou  du 
délire  dans  les  fièvres.  Ses  vues  sur  les  évacuations  sanguines 
furent  précédées  du  préambule  que  voici  :  «  Ecoute  bien,  dit-il, 
autrefois  cinq  médecins,  un  français,  un  romain,  un  indien, 
un  égyptien  et  un  arabe ,  s'assemblèrent  en  consultation  (Ben- 
Cliaoua  ne  nous  dit  ni  où,  ni  quand,  ni  comment)  pour  juger  de 
l'emploi  de  la  saignée.  Il  résulta  de  leurs  délibérations  qu'A 
ne  faut  pas  de  saignée  avant  l'âge  de  quinze  ans;  cela  gâte  le 
tempérament.  Les  gens  qui  su  font  trop  saigner  se  perdent, 
dans  tous  les  cas  leur  vue  s'aflaiblil. 

»  La  fenmie  enceinte  doit  être  saignée  seulement  au  huitième 
mois  de  grossesse ,  aûn  de  rendre  l'enfant  plus  souple  au  pas- 
sage. 

»  Dans  l'apoplexie,  la  saignée  doit  être  répétée  et  successive- 
ment faite  au  bras  di-oit,  au  pied  gaucbe  ,  puis  renouvelée  du 
pied  gauche  et  du  bras  droit.  D'autre  part ,  il  faut  faire  des 
frictions  excitantes  aux  membres. 

»  Dans  la  pneumonie,  un  laxatif,  une  saignée  seulement,  en- 
suite un  purgatif;  ne  pas  donner  d'émétique,  cela  ajoute  à  la 
maladie  de  poitrine.  S*il  y  a  épanchement  pleurétique  consécu- 
tif, appli(|UiT  des  raies  de  feu  avec  le  cautère  bastile  en  travers 
de  la  poitrine,  pour  favoriser  la  résorption. 

»La  saignée  ne  convient  pas  pourladyssenterie.  Il  faut  em- 
ployer les  purgatifs,  dormer  de  l'eau  de  riz,  de  la  décoction  de 
pavot  ou  de  l'opium.  Mettre  une  large  ventouse  sur  le  ventre 
au  moyen  d'une  marmite  légèrement  chaude  (dans  laquelle  le 
vide  s'opère  par  le  refroidissement).  Si  ces  moyens  ne  suflisent 
pas,  ne  pas  hésiter  à  appliquer  des  raies  de  feu  sur  Tabdonien.! 
(Les  Arabes  n'emploient  pas  les  sangsues.) 

Pour  les  affections  vagues ,  indéterminées ,  le  tebib  arabe, 
comme  tout  autre,  ne  voit  guère  qu'une  thérapeutique  de  tâ- 
tonnement :  «  Il  faut,  dit-il,  étudier  son  malade,  agir  sur  la 
léle  d'abord ,  diriger  ensuite  les  moyens  de  médication  sur  la 
poitrine,  puis  sur  le  ventre  et  sur  les  membres.  » 

En  outre  de  ses  occupations  théoriques  et  pratiques  sur  la 
médecine,  Ben-Chaoua  fait  plus  particulièrement  sa  spécialité 
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cavaliers,  maivlianl  (rnn  pas  ral(»nti,  salua  d'un  geste  en  se  sé- 
parant d»»  nous  et  pril  ia  direrlion  de  Mazouna.  Ce  guerrier, 
blessé  dans  la  cliar^f  du  matin,  avait  reçu  une  balle  qui  s'élail 
perdue  dans  rabdosiuMi.  Il  ne  voii.lul  aucune  tentative  d'extrar- 
tion,  et  sans  que  rien  Iraliil  sa  SdulFranee,  n'était  la  pâleur  de  sa 
pliysiononiie  inélanrolique  et  résignée,  il  se  retira  sous  sa  tente 
pour  y  attendre  la  volonté  d*Allah. 

Une  ])unition  encore  usuelle  eliez  les  Arabes  est  la  baston- 
nade. Trois  ou  quatre  cbaous  armés  de  btîtons  en  frappent  100, 
200,  300  coups  sur  le  bas  du  dos  du  patient  (|ui,  couelîé  à  plat 
ventre,  nn»urlri  à  coups  redoublés,  éreinlé  ,  périt  parfois  sous 
le  bâton  sans  pousser  un  cri. 

Un  autre  supplice  consistait  à  couper  le  poignet  aux  voleurs, 
lien  est  qui,  ramassant  de  l'autre  main  celle  qui  venait  d'être 
abattue,  se  retiraient  comme  si  de  rien  n'était,  mettant  sur  le 
moignon  une  épaisse  couche  d'argile  détrenipée, 

A  Bel-IIacel ,  en  1845  ,  Sidi-Larribi ,  kalifa  des  tribus  de  la 
Mina,  condanuia  à  la  pendaison  un  adroit  voleur  qui  en  était  à 
son  trente-cinquième  cheval  dérobé.  L'exécution  fut  fixée  au 
premier  jour  de  marché  près  du  marabout.  Trois  perches  litres 
par  le  haut,  écartées  par  le  pied,  formèrent  la  potence.  Une 
corde  rugueuse  de  tige  de  pahnier  nain  élreignit  mal  le  cou  du 
condamné,  qui  de  [dus ,  touchant  encore  terre,  resta  ainsi  sus- 
pendu près  d'un  quart  d'heure,  gronnnclant  toujours  sa  prière 
à  Mahomet.  On  le  dépendit,  el  d'un  calme  stoïque,  il  indiqua  lui 
m^me  en  quoi  péchait  riiislrument  de  son  supplice,  auquel  on 
le  suspendit  une  deuxième  et  dernière  fois. 

Les  Arabes  supportent  ainsi  avec  rinq)assibilité  la  jdus  inal- 
térable les  pansements  douloureux  pour  l'extraction  des  pro- 
jectiles ou  des  es(|uilles  ,  l'application  des  sétons ,  du  feu  ,  des 
ventouses  scarifiées.  Kn  1843,  l'un  des  Uerkani,  prisonnier, 
blessé  au  genou,  dut  ùtre  transféré  à  l'hôpital  du  Dey.  L'hor- 
reur de  la  captivité  le  tenait  dans  une  agitation  fiévreuse  ,  et 
dans  une  tentative  d'évasion  il  voulut  [loignarder  le  faction- 
naire qui  le  gardait  à  vue.  Sa  blessure  s'aggrava,  des  ventouses 
scarifiées  furent  jugées  nécessaires.  Cet  honune  grand,  brun, 
sec,  exalte,  nous  regarda  d'un  œil  hagard.  Quand  il  eut  com- 
pris que  nous  venions  dans  le  but  de  le  soulager,  il  supporta 
avec  la  plus  complète  indifférence  les  nombreuses  incisions  que 
nous  dûmes  lui  faire. 
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graphe  de  la  moitié  <le  no>  livres  n'a  de  ra])port  avec  les  siijels 
qu'oîi  y  développe.  L'inlenlitm  tient  alors  lieu  du  fait.  Le  pré- 
cieux grimoire  est  renferme  dans  un  sachet  de  marcKiuin  doré 
ou  dans  une  petite  bourbe  Imriolëe  de  vives  couleurs,  puis  il  est 

suspendu  au  cou  du  malade  nu  place  sur  sacoitlure 

»  Lorsqu'un  niarabfint  meurt,  on  lui  bâtit  {mmu-  dernière  de- 
meure une  sorte  lie  cliapi-lle  scjKilcral»*  >urmontêe  d'un  dôme  '  \\ 
et  les  populahi»iis  arcuurenl  île  bien  loin  déposer  leurs  uiorls 
autoui  dc<  rcliijiies  du  saint  linnnne.  du  grand  médecin:  ses 
enfants  héritent  de  son  nom  de  marabout,  ipiand  nu^^nio,  (|nittant 
la  si»litude  paternelle,  ils  rentrent  dans  la  vie  coninmiie.  La 
race  des  Asclépiades  est  fondée  :  la  foule  leur  attribue  les  mt^mes 
pouvoirs  miraculeux  qu'à  leur  père,  de  sorte  (|ue,  entourés  d'une 
haute  considération,  redoutes  à  cause  du  mal  qu'ils  peuvent 
accumuler  sur  la  tète  de  leur  ennenn,  recherchés  et  f^tés  pour 
le  bonheur  qu'il  leur  est  donné  de  répandre  sur  les  familles  en 
guérissant  les  malades  et  en  rendant  les  moissons  fécondes; 
consultés  sur  les  importantes  affaires  en  vertu  de  la  science  de 
divination  qu'on  leur  suppose,  les  marabouts  qui  habitenl  U's 
douars,  passent  fréquemment  de  la  puissance  spirituelle  au 
pouvoir  temporel.  On  les  voit  caïd,  c'esl-â-dirc  juj^es;  a^a, 
c'est-à-dire  chefs  militaires,  d'où  il  suit  (pie  chez  les  Arabes, 
connnechez  les  Grecs  de  la  {ruerre  de  Troie,  et  chez  les  croisé^ 
du  moyen  Âge,  qui  avaient  les  chevaliers  hospitaliers ,  il  peut 
arriver  que  les  plus  illustres  guerriers  prodiguent  leurs  soins 
après  la  bataille,  ou  traitent  dans  les  temps  d'épidtMuie  ceux 
qui  ont  été  blessés  dans  Taclion  ou  qui  éprouvent  les  atteintes 
du  lléau.  llemarquable  rapprochenient  à  travers  les  siècles, 
entre  Tenfance  des  sociétés  naissantes! 

•  •  • 

»  Le  tebibest  un  savant  qui  possède  des  connaissances  «H'Mié- 
raies,  mais  qui  cultive  plus  spécialement  la  nïédeeine  et  la  elii- 
rurgic, 


'(  •  • 


(i)  Ces  marabouts,  du  nom  des  religieux  niusuliiians  dont  ils  <il)ntoni  \vs 
cendres,  entretenus  on  bon  t^lal  et  blanchis  ù  la  cliaiix,  sont  i'cheloniu'.ssiir 
toutes  les  hauteurs  du  Tell  et  jusque  dans  les  plaines  du  Salinra.  Autres  tem- 
ples de  Janus,  ce  sont  des  refuges  toujours  ouverts  |)our  les  voyageurs  égarés, 
assaillis  par  la  tempête  ou  poursinvls.  Au  massacre  de  Sidi-firahiui,  les  débris 
du  8*  l>ataiilon  de  chasseurs  se  rallièrent  au  marabout  de  ce  nom.  d'où  treize 
•^ulement  devaient  revenir.  •  AW  de  ^auteutr 
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Iiltis  apU'S  nii\  plaisirs  de  ]*uinoijr,  ohjel  capital  pour  eux,  vi- 
vcMit  pour  ainsi  dire  au  milieu  d«»s  ouibi^Uifères,  des  labiées  et 
des  scrnluInrifM's.  Mais  la  plante  la  plus  usitée,  c*esl  le  henné 
(lausnnia  iurnnis^  arbrisseau  du  désert,  dont  les  femmes  juives 
surtout  emploient  le  suc  pour  se  teindre  en  jaune  rougeàtre  les 
ongles  et  les  pieds. 

»  Le  lirnné  est  mis  à  toute  sauce,  le  médecin  arabe  l'ordonne 
pour  les  cas  les  plus  disparates.  En  général,  les  tebibs  alVec- 
lionnent  Ifs  applications  externes  aux  dépens  des  modilicateurs 
médicaux,  ce  qui  se  conçoit  parfaitement;  en  effet,  l'apprécia- 
tion de  rinlluence  de  ces  derniers  exige  qu'on  apporte  des  con- 
naissances plusaj)prorondies,  et  une  attention  bien  plus  éclairée, 
que  pour  l'élude  des  résultats  de  la  médication  externe  et  lo- 
cale. Si  nous  faisons  abstraction  du  datura,  des  émoliients,  en 
?  tôte  desquels  ligure  la  niauve,  nous  ne  voyons  guère  que  les 

f  vomitifs  et  les  purgatifs,  dont  quelques  tebibs  parmi  les  plus 

\  •        éclairés  ou  parmi  ceux  qui  ont  eu  des  relations  avec  nous,  con- 

naissent exactement  les  propriétés  et  administrent  dans  un  but 
Lien  défini;  encore  est-ce  par  exception  qu'ils  sollicitent  des 
évacuations  alvines,  et  plus  rarement  qu'ils  poussent  Testomac 
à  se  débarrasser  des  matières  qu'il  contient...  La  connaissance 
précise  de  la  vertu  des  plantes  médicinales  qui  croissent  en  foule 
dans  leurs  plaines  humides  et  leurs  montagnes  desséchées,  et 
l'aïqu'éciation  des  propriétés  des  substances  minérales  qui  eilleu- 
rissent  à  la  surface  du  sol  ou  se  cachent  dans  le  sein  de  la  terre, 
ne  leur  seraient  pas  du  reste  d'une  grande  utilité,  puisque  la 
science  capitale  de  l'indication  est  encore  à  naître,  et  que  bien 
loin  de  s4ivoir  déterminer  la  nature  et  le  siège  des  maladies, 
ils  doiment  à  peine  un  nom  didérent  à  chaque  organe.  Qui 
croirait  que  les  coreligionnaires  des  Albucasis  et  dos  Avicemie , 
confondent  sous  la  mùme  dénomination  les  artères,  les  nerfs 
et  les  veines?...  La  saignée  de  la  veine  est  bien  rarement  prati- 
quée, elle  passe  pour  une  opération  dillicile  et  dangereuse  ;  bien 
peu  de  tebibs  osent  l'entreprendre  (1),   bien  peu  de  malades 

(1}  Cjc  que  M.  Jacquot  dit  des  tebibs  de  la  province  d*Oran  est  confirmé 
^  par  ceUc  ivfloxioii  de  M.  Deleau  sur  ceux  de  Conslantine  :  '<  I.a  saignée 

8'oj>(^re  sur  les  mains,  aux  pieds  et  au  pli  du  bi*as  ;  mais  ils  y  oniploioiu  de 
si  mauvais  iustrumenls,  que  les  trombus,  les  abc^s  et  les  phlébiics  ne  sont 
pas  rares;  j*ai  vu  un  Arabe  auquel  nue  femme  juive  avait  ouvert  l'artère 
brachiale,  il  dtait  exsangue,  la  mort a>iisuifit«  ■  {JHém.  de  méd.  milil.^  t.  LU.) 


r 
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quelques  secondes  pour  produire  une  brûlure  profonde;  on  ne 
cherche  le  plus  souvent  qu*à  ohlenir  une  escarre  superficielle... 
Nos  confrères  arabes  donnent  plus  dVxtension  encore  en  mé- 
decine vétérinaire,  à  l'usage  du  moyen  énergique  dont  il  s'agit: 
ils  l'emploient  comme  préventif.  On  rencontre  fréquemment 
des  chevaux  qui  portent  sur  Tune  et  l'autre  épaule,  presque 
comme  un  ornement,  des  traces  de  cautérisation  sous  forme 
d'une  circonférence  coupée  en  5  ou  6  rayons  ;  ils  m'ont  assuré 
que  cette  brûlure  de  précaution  prévenait  les  maladies,  donnait 
un  jeu  plus  libre  a  l'articulation,  et  augmentait  la  force  des 
muscles > 

g  V.  —  Eav  Instmle. 

Nous  terminerons  ce  qui  a  trait  a  la  médecine  des  Arabes, 
par  quelques  pratiques  employées  comme  moyens  thérapeuti- 
ques d'une  valeur  très  contestable,  quoique  fort  en  vogue,  à 
Alger  surtout;  l'un  de  ces  moyens  consiste  dans  l'emploi  d'une 
sorte  d'eau  lustrale  puisée  à  certaines  sources,  après  des  sacri- 
fices d'animaux  immolés  aux  djinouns  ou  djounes.  Ces  sacri- 
fices, à  Alger,  se  font  au  Imrd  de  la  mer,  et  près  de  petites  sour- 
ces jaillissant  des  tissures  de  la  falaise  qui  avoisine  la  Salpètrière 
(transformée  en  hùpital).  Le  mercredi  de  chaque  semaine  c'est 
un  lieu  de  rendez-vous  pour  les  femmes  mauresques  qui  s'ache- 
minent voilées  et  accompagnées  de  leurs  suivantes  négresses, 
lesquelles  portent  des  vases,  des  galettes,  des  réchauds,  de 
l'encens,  etc.;  en  outre,  elles  conduisent  ou  portent  des  ani- 
maux tels  que  béliers,  boucs  ou  coqs.  Le  grand  pi'ôtre  sacrifi- 
cateur en  robe  rouge,  une  baguette  de  magicien  à  la  main  et 
des  yatagans  à  sa  ceirUure,  les  a  précédées  sur  son  rocher,  Ilot 
battu  par  la  vague,  et  dont  le  promontoire  est  l'autel  des  héca- 
tombes. Après  certains  préliminaires,  il  attache  la  victime  à 
immoler,  fait  une  invocation  à  Mahomet  contre  les  malins  es- 
prits, puis  il  coupe  la  gorge  à  l'animal  qui  après  le  coup  fatal 
se  débat  arrosaut  la  grève  de  son  sang,  et  s'il  roule  jusque  dans 
l'eau,  toutes  les  assistantes  poussent  leur  cri  do  lou!  lou!  loul 
Jou!  mille  fois  répété  en  signe  de  bon  augure. 

L'aruspice  musulman  procède  ensuite  à  Tinspection  des  en- 
trailles palpitantes  de  la  victime,  la  dépèce  et  en  prélève  une 
part ,  pendant  que  l'encens  brûle  et  que  des  vases  remplis  à  la 


hih  i»A>se  ARABE. 

velle  fureur.  Alors  Itf^  clieveux  flottants  sur  les  épaules,  les 
yeux  lari:f*mfnt  ouverts.  TiTum**  à  la  iiouche,  ce  ne  sont  plus 
des  fenimes,  ce  sont  des  bncclianles,  ce  sont  des  convulsionnai- 
res.  Dans  Tétai  d'ê|uiisement  et  d*anéanlissenienl  où  les  jettent 
cet  exercice  et  cette  exaltation  nerveuse,  la  sensibilité  est  abo- 
lie.... > 

Outre  cette  danse  ou  plutôt  cette  g}'mnastique  désordonnée 
par  révolte  contre  Tinaction,  il  y  aussi  la  danse  inventée  par  la 
nonchalance  arabe ,  c*est  le  bal  où  une  seule  personne  danse 
pour  toutes,  l'ne  cour  mauresque,  cette  grande  salle  de  réception 
pour  les  Orientaux,  dallée  en  marbre  avec  vasque  jaillissante  au 
centre ,  est  tendue  de  riclies  tapis ,  les  galeries  qui  Tencadrent 
sont  illuminées  ;  des  cylliaristes  préludent  à  des  symphonies. 
Les  familles  invitées  se  présentent,  et  vont  successivement  pren- 
dre place  dai  s  les  galeries  aux  colonneltes  torses  supportant 
les  festons  des  arceaux  ogivo-bizantins.  Pendant  que  l'amphi- 
tryon distribue  les  groupes  qui  s'accroupissent ,  selon  l'usage, 
sur  des  nattes,  des  tapis  ou  des  coussins,  ses  esclaves  viennent 
leur  offrir  du  café,  des  dattes,  des  pipes  et  des  tabacs  parfumés. 
La  plupart  des  femmes  restent  voilées  ou  regardent  furtivement 
au  travers  des  draperies  protégeant  leur  incognito.  La  réunion 
est  au  complet  :  C'est  un  concert,  direz-vous!  C'est  bien  un  bal; 
voilà  qu'il  commence  :  Cette  jeune  fille  richement  parée  à  l'orien- 
tale, aux  grands  yeux  noirs,  brillant  comme  la  perle  qui  les  sé- 
pare, aux  clieveux  d'ébène  tressés  avec  des  guilandes  de  jas- 
min, aux  bracelets  d'or  massif  à  ses  poignets  et  à  ses  jambes, 
aux  babouches  brochées  d'or  comme  son  spencer  à  la  turque 
aux  brillantes  paillettes,  cette  jeune  fille  aux  bras  nus,  agitant 
son  écharpe  de  gaze  irisée,  et  qui  vient  de  paraître  au  milieu  de 
cet  autre  Alhambra,  danse  au  son  de  la  musique  ou  plutôt  pose, 
et  dans  ses  poses  académiques,  dans  sa  mimique  qui  est  toute 
une  épopée  amoureuse  respirant  tout  ce  que  la  femme  peut 
avoir  de  grâce,  de  tendresse  et  de  transport,  plus  elle  multiplie 
ses  gestes  erotiques  et  lascifs ,  mieux  elle  danse ,  et  alors  les 
dilettanti  rivalisant  d'un  généreux  enthousiasme ,  de  s'avancer 
avec  courtoisies, déposer  délicatement  pour  offrandes  sur  les  bras, 
la  tiHe,  le  cou,  les  épaules,  autant  de  douros  ou  de  sultans  qu'ils 
peuvent  en  placer  sur  ce  tableau  vivant,  cette  Lais  qui  d'un  der- 
nier trémoussement  termine  un  acte  en  répandant  autour  d'elle 
une  pluie  des  pièces  d'or  et  d*argent  dont  on  Ta  ainsi  émaillée. 


àhO  DE   LA    PARTL'RITION   DES   FEMMES   ARABES. 

Nous  avons  trouvé  une  jeune  fille  dans  des  conditions  tout  â 
fait  semblables,  dans  les  rues  do  Taouïla,  Tune  des  résidences 
de  Djelloul,  ciief  de  tribu  du  Djebel-Amour,  dans  le  Sahara  al- 
gérien. Cette  infortunée  n'avait  littéralement  d^autre  refuge 
qu*un  tas  de  fumier  sur  lequel  on  déposait ,  a  sa  portée,  une 
écuellc  de  couseoussou  ou  autre  brouet.  Le  marasme  qui  la 
consumait  ne  dut  pas  la  laisser  longtemps  dans  cette  misérable 
|K)sition  renouvelée  de  Job. 

Pins  au  sud  encore,  à  Réicbga,  entre  Aln-Maddhy  et  La- 
gouatb,  se  trouvait  une  autre  victime  de  la  démence,  exaspérée 
soudain  par  notre  arrivée,  courant  le  long  de  Fenceinlc  du  ksar 
et  vociférant  avec  gestes  menarants.  Pour  lui  éviter  tous  mau- 
vais traitements  de  la  part  des  soldats,  les  gens  de  cette  oasis  ne 
manquaient  pas  de  leur  répéter  Maboul  !  Maboul  !  Les  Arabes 
donnent  ce  nom  à  tous  les  insensés  pour  lesquels  ils  ont  beau- 
coup d'égards,  respectant  ainsi  dans  leur  personne  et  leur  éga- 
rament,  la  volonté  d'Allah. 

S  ¥111.  —  De  la  partarltlon  d«s  femmes  arabe». 

La  nubilité  précoce  des  Arabes  amène  aussi  des  cas  de  ma- 
ternité à  un  âge  oii  les  Kurofïéeimes  ne  sont  encore  que  des  en- 
fants; ainsi  on  cite  des  lilles  mariées  à  douze  ans  et  devenues 
mères,  de  sorte  qu'à  vingt  ans  la  femme  a  souvent  perdu  tous 
les  attributs  de  la  jeunesse,  surtout  si  elle  a  enduré  les  fatigues 
et  les  privations  de  la  vie  nomade,  ou  les  misères  des  émigra- 
tions fon-ées  par  le  iléau  de  la  guerre.  Au  nombre  des  maladies 
qui  sont  particulières  aux  fenunes,  la  nïétro-péritonite  ne  doit 
ôtre  comptée  que  pour  une  assez  faible  part.  Il  ne  nous  a  pas 
été  démontré  en  elîet  que  cette  alfection  fût  aussi  fréquente  en 
Algérie  qu'en  France,  il  s'en  faut  de  beaucoup.  Dans  les  camps, 
dans  les  villages  de  nouvelle  création,  nous  avons  dû  souvent 
assister  des  femmes  en  couche ,  et  à  part  un  peu  de  paresse , 
d'inertie  m6me  de  l'utérus  après  l'expulsion  du  fœtus,  se  pro- 
longeant parfois  assez  longtemps  pour  nous  obliger  d'aller  dé- 
coller de  la  main  et  extraire  le  placenta;  il  ne  nous  est  arrivé 
qu'une  fois  de  voir  survenir  des  prodromes  de  métro-péritonite 
promptemenl  enrayés  par  des  onctions  mercurieiles  et  des  fo- 
mentations laudanisées  sur  Tabdomcn. 

Il  est  vrai  qu'on  a  signalé  comme  dangereuse  pour  les  fem- 
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pour  rarmée ,  puis  pour  les  colons,  ensuite  pour  les  indigènes, 
auxquels  on  donne  de  plus  en  plus  des  preuves  de  sollicitude. 

Des  IiApitaux  civils  sont  établis  n  Alger,  Douera,  Oran,  Con* 
stantine,  Pliilippeville  et  Bone,  ils  renferment  980  lits.  Ceux 
des  malades  qui  pour  cause  d'éloignement  ou  d'insuffisance  de 
local,  ne  peuvent  pas  être  traités  dans  les  hôpitaux  civils,  sont 
admis  dans  les  hôpitaux  et  ambulances  militaires.  Les  ouvriers 
des  dépôts  d*Âlger,  d'Oran  ,  de  Philippeville  et  de  Bone  reçoi- 
vent des  secours  médicaux. 

Le  service  rural,  qui  comprenait  27  postes,  dont  16  dans  la 
province  d'Alger,  5  dans  celle  d*Oran  et  7  dans  celle  de  Con- 
stantine,  vient  de  recevoir  une  notable  extension  par  organi- 
sation récente  (1). 

Tous  les  territoires  livrés  à  la  colonisation  en  Algérie  sont 
divisés  en  circonscriptions  médicales;  chaque  circonscription 
est  desservie  par  un  homme  de  Tart  qui  reçoit  le  titre  de  méde- 
cin de  colonisation.  Le  titulaire,  pris  parmi  les  docteurs  en  mé- 
decine, est  nommé  par  le  ministre;  il  lui  est  alloué  un  traite- 
ment de  2000  francs,  et  si  retendue  de  sa  circonscription  exige 
qu'il  soit  monté,  il  reçoit  en  outre  une  indemnité  spéciale  fixée 
a  600  fr.  par  an. 

Le  médecin  de  colonisation  doit  gratuitement  ses  soins  et  les 
secours  de  son  art  à  toute  personne  indigente  de  sa  circon- 
scription. Un  tarif  arrt^té  par  le  gouverneur  général  de  T Algérie, 
détermine  les  honoraires  qui  lui  sont  dus  pour  les  visites  et 
opérations  par  lui  faites  aux  personnes  non  indigentes  de  sa 
circonscription. 

Dans  les  localités  où  il  nVxiste  pas  de  pharmacie,  le  méde- 
cin de  colonisation  délivre  les  médicaments  à  ses  malades.  Celte 
délivrance  a  lieu  gratuitement  pour  les  indigents  et  aux  prix 
fixés  par  un  tarif  ollieiel  pour  les  autres  personnes.  Les  remèdes 
sont  tirés  du  dépôt  de  pharmacie  des  hôpitaux  civils  et  mili- 
taires. 

Les  médecins  de  colonisation  sont  tenus  de  résider  au  chef- 
lieu  de  leur  circonscription  ;  ils  sont  placés ,  pour  tout  ce  qui 
concerne  leur  service,  sous  les  ordres  immédiats  et  sous  la  sur- 
veillance de  l'autorité  administrative. 

Ils  portent  un  uniforme  qui  est  le  môme  que  celui  des  aides- 
Ci)  Arrêtes  mioistéricls  de  décembre  1853. 
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tants;  oVst  on  moyenne,  un  médecin  pour  k  villages  et  pour 
i5A0  habitants. 

Il  résulte  de  cette  organisation ,  qu'il  n*est  pas  une  localité 
renfermant  un  groupe  de  population  européenne  qui  ne  se 
rattachée  une  circonscription  médicale  et  qui,  par  conséquent, 
conformément  aux  instructions  du  ministre,  ne  doive  recevoir 
au  moins  deux  fois  par  semaine  la  visite  du  médecin,  et  dans 
toutes  les  circonstances  Tassistance  et  les  soins  gratuits  de  ce 
praticien  pour  la  population  indigente. 

L'institution  de  médecins  cantonaux,  depuis  longtemps  à 
l'étude  en  France ,  se  trouve  ainsi  réalisée  en  Algérie.  Comme 
complément  de  ce  service  médical,  se  présente  ensuite  Torgani- 
sation  du  service  de  la  vaccination  .constitué  en  service  public  et 
régulier  depuis  18A8.  Enfin  TAIgérie  a  été  dotée  de  bureaux  de 
bienfaisance,  d'une  maison  pour  les  enfants  abandonnés,  de 
salles  d'asile  et  d^orphelinats  ou  maisons  d'apprentissage. 

Quant  à  ce  qui  a  trait  plus  particulièrement  aux  indigènes, 
est-il  ditdans  le  Moniteur  de  l'armée:  «  un  service  médicalaété  éta- 
bli auprès  de  chaque  bureau  arabe:  les  indigènes  y  viennent  en 
grand  nombre  pour  consulter  nos  médecins  et  se  procurer  des 
médicaments.  Quelques  tribus  moins  soumises  à  l'empire  des 
préjugés  nationaux  amènent  leurs  femmes  et  consentent  à  ce 
qu'elles  soient  visitées  par  nos  praticiens.  Les  malades  les  plus 
gravement  atteints  sont  admis  dans  les  hôpitaux  militaires, 
lorsqu'on  peut  surmonter  sur  ce  point  leur  répugnance;  les 
officiers  de  santé  font,  en  outre,  de  fréquentes  tournées  dans 
les  tribus  pour  aller  visiter  les  malades  sous  leur  tente.  Tout  le 
monde  sait  que  chez  les  populations  musulmanes  la  médecine 
atoujojrs  été  l'objet  d'une  grande  vénération;  nous  trouvons 
donc  de  ce  côté  un  auxiliaire  tout-puissant  pour  faire  connaître 
et  aimer  par  les  indigènes  l'esprit  bienveillant  de  notre  admi- 
nistration. 

»  La  propagation  de  la  vaccine  a  obtenu  un  succès  inespéré. 
A  l'origine,  les  Arabes  se  refusaient  à  présenter  leurs  enfants, 
parce  qu'ils  croyaient  qu'on  voulait  leur  appliquer  une  marque 
afin  de  Its  reconnaître  plus  lard,  et  de  les  emmener  en  France 
comme  CM-lavos  ou  counne  soldats.  Le  dévouement  persévérant 
des  chirurgiens  de  l'armée  a  vaincu  ces  défiances,  et  dans  Fes- 
pace  de  quelques  mois  on  a  pu  vacciner  jusqu'à  1600  enfants 
dans  la  seule  subdivision  d'Oran.  » 
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d'enceinte,  dont  la  hauteur  égalera  au  moins  celle  de  rétablis- 
sement, aura  pour  but  de  briser  les  courants  d'air,  et  d* empê- 
cher que  les  miasmes  répandus  dans  l'atmosphère  n  arrivent 
directement  dans  l'intérieur ,  et  ne  puissent  se  fixer  sur  les  ha- 
bits ou  atteindre  les  individus,  » 

Une  autre  proposition  non  moins  bizarre,  en  fait  de  prophy- 
laxie antimiasmatique  et  qui  nous  étonne  autant  en  elle-même 
que  par  son  considérant,  a  été  dernièrement  de  distribuer  des 
rations  de  tabac  aux  soldats,  «  parce  que,  est-il  dit,  pour  qui 
sait  que  c'est  principalement  par  la  bouche  que  pénètrent  les 
particules  miasmatiques ,  il  ne  saurait  y  avoir  de  doutes  sur 
l'utilité  probable  d'augmenter  le  ton  de  la  muqueuse  buccale.  » 

Que  penser  encore  de  la  course  et  de  la  danse  préconisées 
comme  moyens  propres,  en  déterminant  des  sueurs,  a  éliminer 
c  une  partie  du  poison  déjà  introduit.  »  . 

On  voit  à  quelles  bizarreries  peuvent  conduire  en  praticpie 
les  conséquences  d'une  hypothèse  dont  se  prévaut  la  théorie. 

Consignons  encore  dans  les  annales  curieuses  de  la  prophy- 
laxie intoxicationniste,  les  aspersions  de  chlorure  de  chaux, 
qu*un  Anglais  fit  répandre  à  la  surface  de  terrains  à  défricher, 
de  même  que  les  flacons  odorants  conseillés  en  pareil  cas  par 
un  médecin  d'Afrique.  «Afin,  dit-il,  de  neutraliser  les  émana- 
tions qui  s'échappent  du  sol,  tous  les  ouvriers  ou  soldats  devront 
être  pourvus  d'un  flacon  contenant  une  substance  fortement 
odorante  et  tonique,  telle  que  l'acide  acétique,  des  essences 
aromatiques,  »  etc. 

S  n.  —  Des  dcméchementfl. 

Mais  laissons  ces  petites  questions  de  détail  dont  l'indifTé- 
rence  générale  fait  justice,  et  arrivons  à  l'examen  d'une  haute 
question,  qui,  après  tant  de  dissidences  avec  les  intoxication- 
nistes,  nous  permettra,  en  partie  du  moins,  d'être  d'accord  avec 
eux,  nous  voulons  parler  des  dessèchements.  Oui,  nous  le  pro- 
clamons en  fait,  les  dessèchements  des  contrées  marécageuses 
sont  éminemment  utiles,  mais,  ajouterons-nous  aussitôt,  l'erreur 
est  de  s'en  exagérer  la  possibilité,  la  portée  et  l'efficacité;  d'en 
faire  une  condition  sine  qua  non,  en  dehors  de  laquelle  il  n'y 
aurait  plus  rien  à  espérer,  et  d'y  trouver  une  fausse  sécurité 
théorique,  source  de  bien  des  mécomptes  en  pratique. 
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Ilouve  dont  on  peut  dire  entre  tous  :  flumen  indomptahile^  même 
en  faisant  de  cette  entreprise ,  a-t-on  dit,  une  question  diplo- 
matique [!}. 

Vainement,  en  effet,  objecterait-on  que  ce  n'est  pas  ordinai- 
rement aux  individus  qu'on  propose  les  grands  travaux  de  des- 
sèchement, mais  aux  efforts  réunis  d'un  canton,  d'une  com- 
mune, d'un  arrondissement,  d'un  département,  d'une  province, 
d'un  État,  en  un  mot  aux  bras  ptiissants  d'un  être  collectif.  Car, 
examinons  jusqu'à  quel  point  une  puissance  collective  a  pouvoir 
d'assainir  un  climat  par  les  dessèchements.  Le  bras  le  plus 
puissant  que  nous  trouvions  en  remontant  les  siècles,  est  sans 
contredit  celui  de  Rome;  sa  force  en  travaux  d'utilité  publique 
est  devenue  proverbiale,  et  cependant  Rome  avait  un  ennemi 
qui  brava  toujours  le  bras  qui  soumit  le  monde,  cet  ennemi, 
c'était  V infamie  aer  de  sa  campagne,  des  marais  Pontins,  de 
son  climat. 

De  nombreux  aqueducs,  dont  les  majestueux  arceaux  ser^ 
pentent  encore  à  travers  les  ondulations  de  la  campagne,  en 
colligeaient  les  sources  diverses  pour  les  distribuer  à  la  ville 
aux  quatorze  quartiers.  Le  fleuve  avait  été  soigneusement  en- 
caissé pour  garantir  les  lieux  bas  des  débordements  qu'at- 
ténuait encore  un  canal  de  dérivation  au  delta;  un  réseau  con- 
sidérable de  canaux  sillonnait  les  marais  Pontins  dans  tous  les 
sens,  canaux  sur  lesquels  fut  jeté  comme  un  immense  pont,  la 
célèbre  voie  Appienne,  et  dont  le  principal,  le  canal  d'Auguste, 
permettait,  surtout  la  nuit,  nous  dit  Horace,  de  traverser  les 
paludes  dans  des  bateaux  remorqués  par  des  mulets.  Toutes 
les  eaux  avaient  été  réduites  à  la  plus  petite  surface  possible, 
de  grands  espaces  furent  mis  en  culture,  plusieurs  villes  et  des 
myriades  de  villas  y  surgirent,  et  cependant  la  campagne  de 

(1)  «  Ces  travaux ,  est-il  dit  dans  un  discours  prononcé  au  congrès  d'Arras 
(1853) ,  comme  tous  cctix  qui  ont  i>our  but  l*assninisscment  d'un  pays,  com- 
prendront doux  opérations  principales  :  1"  le  dessécliement  des  surfaces 
inondées ,  soit  en  agrandissant  le  lit  principal  des  cours  d^eau ,  soit  en  con- 
struisant des  Toies  arlificle lies  pour  concentrer  sur  un  ou  plusieurs  points  les 
nappes  d'eau  qui  forment  des  mare^,  ou  pour  les  déverser  dans  une  rivière 
voisine  ;  2*  l'inondaUon  continuelle  au  moyen  d'un  système  d'endigucment 
dans  les  cas  où  l'égalité  de  niveau  entre  la  mer  et  l'emlioucliurc  des  rivières  » 
comme  pour  le  Gange ,  peui*étre ,  s'opposerait  à  tout  écoulement  des  eaux 
du  fleuve  dans  la  mer.  » 

(/ui  iwtêsl  rapn^  copiai  ! 
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Pie  VI ,  et  cependant  aucune  amélioration  n*a  été  apportée  pour 
cela  dans  Talmosphère  de  Komc  ;  écoutons  H.  de  Tournon  sur 
ce  point  :  «c  La  solution  de  ce  problème  a  occupé  les  plus  grands 
papes ,  secondés  par  des  savants  de  premier  ordre  et  «  après  de 
grands  travaux ,  la  question  est  plutôt  obscure  que  résolue.  L'o- 
pinion que  les  grands  amas  d*eau  étaient  la  cause  principale  des 
maladies  ayant  été  adoptée ,  on  songea  à  les  dessécher  ;  les  ma- 
rais Pontins  étaient  les  plus  étendus  de  ces  réservoirs ,  on  fit 
dépendre  de  leur  dessèchement  l'amélioration  de  Tair.  Grâce  i 
Pie  VI,  la  surface  constamment  submergée  fut  réduite  de  dix- 
sept  mille  hectares  à  deux  mille,  mais  on  reconnut  bientôt  que 
cet  immense  changement  n'avait  eu  aucune  influence  sur  l'état 
sanitaire  de  Rome....  (1)  » 

Donc  les  travaux  de  dessèchement  et  de  canalisation  «  quel- 
que utiles  qu'ils  pussent  être  pour  diminuer  l'état  hygromé- 
trique d'un  lieu ,  ne  sauraient  annihiler  complètement  les  in- 
fluences fébrigènes  d'un  climat  par  quelque  main  qu'ils  soient 
exécutés ,  car  à  défaut  de  l'humidité  palustre  il  y  a  l'humidité 
marine  et  toutes  les  autres  sources  entretenant  Inumidité  atmo- 
sphérique ;  il  y  a  de  plus  et  surtout  la  chaleur  qui  imprime  aux 
oscillations  thermo-électro-hygrométriques  une  nocuité  variable 
selon  l'état  des  lieux ,  mais  généralement  croissante  en  raison 
inverse  de  l'altitude  et  de  la  latitude. 

Sans  doute  que  si  une  rivière  déborde  et  forme  des  étangs  sur 
un  territoire  arable ,  il  sera  utile  d'en  faire  le  dessèchement  ;  si 
un  éboulement  obstrue  un  cours  d'eau  et  le  fait  refluer  à  travers 
champs ,  on  pourra  par  une  saignée  rétablir  le  cours  interrompu 
et  rendre  à  la  culture  le  terrain  desséché  ;  si  un  plateau  a  des 
étangs  dans  ses  dépressions,  on  pourra  par  des  canaux  émis- 
saires le  dessécher,  et  tout  cela  plus  particulièrement  au  point 
de  vue  de  la  colonisation ,  de  l'extension  agricole  ;  mais  quelque 
réduction  qu'on  ait  faite  de  la  surface  aqueuse,  on  n'obtiendra 
qu'une  amélioration  relative  dans  les  influences  du  lieu  sans  at- 
teindre l'essence  même  du  climat,  le  dessèchement  fût-il  aussi  par- 
fait que  possible.  Nous  avons  vu  en  eflet  que,  dans  les  pays  chauds 
surtout,  la  Gèvre  règne  même  dans  les  lieux  élevés  et  dépourvus 
de  marais  ;  qu'elle  sévit  avec  plus  de  fréquence  et  d'intensité 
dans  les  lieux  bas  et  marécageux  ;  dessécher  complètement  ces 

(i)  Éludes  staitstiques. 
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lacs,  tels  sont  ceux  de  Bolsène,  de  Vico,  de  Bracciano,  etc. 
Entre  les  deux  derniers  il  en  existait  un  autre ,  celui  de  Baccano, 
dont  les  eaux  étalées  fournissaient  une  abondante  évaporation 
A  ratmospliore  du  lieu.  Les  habitants  de  la  oirconférence  avaient 
beaucoup  à  souflrir  des  fièvres,  et  au  milieu  du  xvii*  siècle  le 
pope  Alexandre  VII  en  fit  opérer  le  dessèchement,  au  moyen 
d'un  canal  allant  se  déverser  dans  la  petite  rivière  de  la  Valca. 
«De  beaux  champs  de  blé,  dit  M.  de  Tournon ,  de  riantes 
prairies  tapissent  maintenant  ce  sol  de  laves  recouvertes  par 
le  limon  des  eaux.  Mais  le  dessèchement  du  lac,  quoique 
complet,  ifa  pas  amélioré  Tair,  et  quelques  familles  d'auber- 
gistes luttent  péniblement  à  Baccano  contre  la  fièvre  et  la 
mort.  » 

Nous  avons  traversé  ce  vaste  godet  après  les  pluies  du  mois 
d*avril  1851  et  décembre  18512  ;  il  n'y  reste  pas  la  plus  petite 
flaque  d'eau  pouvant  faire  compte  de  Tintoxication  ,  mais  il  est 
vrai  de  dire  que  dans  ce  miroir  concave  sans  arbres ,  ceux  qui 
y  passent  ou  y  séjournent  sont  par-dessus  tout  en  butte  a  une 
insolation  pernicieuse.  Voilà  pourquoi  les  fièvres  sont  a  l'époque 
des  chaleurs  plus  à  redouter  à  Baccano  qu*à  Monterosi ,  qui  est 
à  une  certaine  distance  en  dehors  du  cratère  ;  et  plus  à  redou- 
ter à  Monterosi  qu'à  Caprarolla ,  qui  est  étogé  sur  le  flanc  du 
Cimino,  qu'à  Soriano,  qui  est  encore  perché  plus  haut  ;  toutes 
localités  qui,  pour  n'être  point  marécogeuses ,  n'en  ont  pas 
moins,  à  des  degrés  variables,  selon  l'altitude,  la  lièvre  pour 
maladie  dominante  en  été,  comme  dans  la  plus  grande  partie  de 
l'ftah'o.  Donc,  le  dessèchement,  comme  moyen  prophylactique, 
étant  impraticable  pour  certaines  contrées,  ou  du  moins  au- 
dessus  des  ressources  qu'on  peut  y  consacrer  et  inefiicace  pour 
d'autres;  sons  objet  dans  toutes  celles  qui  n'ont  pas  de  marais 
à  leur  voisinage  et  où  cependant  il  y  o  des  fièvres,  contrées 
formant,  on  peut  le  dire,  la  plus  grande  étendue  des  pays 
chauds ,  le  médecin  hyfxiéniste  est  dans  Timpèrieuse  obligation 
de  rechercher  des  mesures  prophylactiques  autre  port  que  dans 
les  dessèchements  ,  sans  négliger  assurément  la  part  qu'ils 
peuvent  avoir  dans  l'assainissement  relatif  des  points  maré- 
cageux dont  on  peut  amoindrir  Tètat  hygrométrique. 
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onutioiis  liygiéniqucs  individuelles  et  par  le  séjour  en  milieux 
prolecteui*s.  Celle  formule  qui  s'applique  à  toutes  les  contrées, 
quel  que  soit  le  cachet  de  leur  constitution  médicale ,  n*est  ni  i 
étudier  ni  à  vérifier  :  elle  a  été  démontrée  efficace  dans  tous  les 
temps  et  dans  tous  les  lieux ,  et  notamment  dans  les  pays  dont 
la  manifestation  morbide  dominante  est  Télément  fébrile. 

g  IV.  —  D«s  milieux  protectoiirs. 

Quand  les  peuples  du  Latium  eurent  semé  un  grand  nombre 
de  villes  clans  les  marais  Ponlins  comme  autant  d*oasis  autour 
desquelles  se  groupaient  en  foule  les  maisons  de  plaisance ,  les 
villas,  ce  furent  autant  de  milieux  prolecleurs  où  Ton  pouvait 
braver  les  influences  fèbrigènes  selon  le  degré  des  conditions 
hygiéniques  qu'y  avaient  les  habitants.  L'une  des  plus  remar- 
quables de  ces  villes  fut  Antium ,  dont  les  Césars  et  les  patriciens 
avaient  fait  un  séjour  de  délices  (1).  C'est  entre  Antium  et  Ostie 
que  Pline,  Hortensius,  Scipion,  La*lius,  etc.  avaient  leurs  villas. 
C'est  dans  les  mêmes  contrées  qu'à  diverses  époques  se  trou- 
vaient Laurenlum ,  Ficana ,  Tellena ,  Poplitoriuin ,  Lavinium , 
Ardée ,  métropole  des  Rutules  ;  puis  à  partir  du  rivage,  dans  la 
direction  de  Cisterne,  Aphrodisium,  Longula,  Polusca,  Corioles, 
et  au  bord  de  la  mer  Cœno-porlus  ;  une  villa  de  Cicéron  près  de 
Keplune  et  une  autre  de  LucuUus  au  bord  de  fêlang  Fogliano. 
Et  cependant  c'est  entre  Antium ,  Lavinium ,  Ardée ,  Neptune 
que  se  trouvaient  les  lieux  paluslria  et  morbosa. 

Ce  que  Slrabon  nous  apprend  de  Ravenne  est  plus  signîGcatif 
encore.  C'était  entre  toutes  les  villes  la  plus  entourée  de  ma- 
rais, et  néanmoins,  grâce  surtout  au  mode  de  ses  constructions 
qui  étaient  en  bois,  elle  constituait  tellement  un  milieu  protec- 
teur que  son  climat  passait  pour  très  salubre,  et  que  Rome  le 
choisit  comme  le  plus  favorable  pour  former  des  gladiateurs 
destinés  à  ses  cirques.  Mirabile  igitur,  ajoute  Strabon  (2), 
hoc  locuê  istc  habet,  quod  in  palude  aer  est  innoxius 

(1)  Antium hodie  urbs  ea  principium  otio  et  vacationi  civitium  oc^ 

eupationum  dicata  est  :  itaque  magnifica  ibisunt  œdificia  permutta^  eorci- 
piendis  cum  eo  commigrant  Mata  occasione  principibus» 

(Strabo ,  lib.  V.) 

(2)  EffTi  p.àv  g5v  x*l  TCÔTO  SaUjUaffTOv  twv  ivda^i 
T'  iv  ^11  Toù;  d^poc  à6Xs€ilc  ilvai. 
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parliculier  par  les  coiivaluscenls  qui  fuyaient  les  influences  fébri- 
gènes  de  la  Calle.  Mais  alors  Boue  étuil  une  gracieuse  ville  du 
littoral ,  sur  un  bourrelet  relevé,  aux  maisons  niauresi|ues  bien 
tenues,  aux  rues  étroites,  ombragées  par  de  nombreux  arceaux, 
et  sous  tous  les  rapports  très  hygiéniquement  disposées.  Puis 
lorsqu'elle  a  été  ruinée  par  la  guerre,  des  abris  suDisants  ayant 
fait  défaut,  surtout  aux  premiers  occu))ants,  Bone  fut  un  des 
postes  les  plus  insalubres  de  l'Algérie. 

De  même  dans  la  province  d*Oran,  à  une  lieue  de  Tétang 
Salé:  c  Missergbin ,  dit  M.  Soucelyer  (1),  était  l'ancienne 
maison  de  plaisance  des  deys,  Tabondance  et  la  pureté  de  ses 
eaux ,  ses  oliviers  séculaires  et  Tombrage  qu'ils  offraient  de- 
vaient en  faire  un  séjour  aus^i  agréable  que  rare  pour  la  pro- 
vince d'Oran,  si  sécbe  et  si  stérile;  mais  les  arbres  ont  été 
abattus,  et  l'on  n'y  trouve  plus  le  même  abri  contre  les  rayons 
du  soleil  brûlant.  »  Aussi  le  camp  de  Missergbin  paie  son 
tribut  aux  aflections  endémo-épidémiques  à  la  saison  chaude. 
«  Pendant  l'année  18A0,  les  baraques  ne  suffisaient  pas  pour 
le  camp,  une  gnmde  partie  des  troupes  fut  logée  sous  des 
tentes,  et  eut  beaucoup  a  soulTrir  de  l'ardeur  du  soleil.  Frappés 
d'apoplexie,  plusieurs  hommes  sont  morts  sur  place,  d'autres 
dans  le  trajet  de  Missergbin  à  l'hi^pital.  Il  y  a  eu  plusieurs 
suicides ,  et  les  méningo-cépbalites  provenant  de  ces  causes 
étaient  tellement  intenses  ,  (|ue  ni  les  émissions  sanguines  par 
l'ouverture  de  la  veine  et  de  l'artère  temporale,  ni  les  ablu- 
tions d'eau  froide  sur  la  lOle,  ni  les  révulsifs  les  plus  actifs,  ne 
pouvaient  soustraire  les  malades  à  une  mort  qui  souvent  était 
rapprochée.  » 

Les  influences  climatériques ,  à  part  des  modifications  pres- 
que insensibles,  restent  donc  partout  les  mêmes,  mais  elles 
sont  atténuées  temporairement  dans  leur  action  en  raison  des 
conditions  hygiéniques,  des  degrés  de  protection  offerts  par 
les  milieux  artificiels  que  Thomme  peut  se  créer.  Tel  est  le  se- 
cret en  vertu  duquel  on  arrive  à  la  longue,  par  le  produit  ac- 
cumulé du  travail  de  nombreuses  générations,  à  braver  les  in- 
fluences des  localités  paraissant  topographiquement  les  plus 
inhabitables,  comme  autrefois  Ravenne. 

L'exemple  le  plus  frappant  que  nous  trouvions  de  nos  jours, 

(i)  Mémoires  dg  midêcine  militaire. 
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nombreux  douars.  Ruinés  par  la  guerre,  les  débris  de  cette 
tribu  sont  allés  dépérissant  chaque  jour  sous  les  étreintes  delà 
misère  el  de  la  fièvre,  et  cela  malgré  tous  les  travaux  de  colo- 
nisation qui  ont  été  exécutés  dans  la  Mitidja,  dont  ils  ont  senti 
les  rigueurs  climatériques,  eux  indigènes,  dès  le  moment  sur- 
tout 011  les  conditions  d'existence  qu'ils  avaient  précédeminenl 
ne  leur  ont  plus  fourni  le  même  degré  de  protection  et  la  même 
force  de  réaction. 

S  V.  »  dioiz  des  caiplaeeBieBto* 

Actuellement,  étant  donnée  une  contrée  à  coloniser,  queb 
sont  les  points  d'élection  de  domicile  à  choisir  tout  d'abord? 
Par  la  raison  que  c'est  dans  les  lieux  bas  et  humides  que  ks 
phénomènes  thermo-éleclro-hygromélriques  sont  le  plus  à  re- 
douter, c'est  vers  les  points  d'une  certaine  altitude  et  surloot 
boisés  qu'il  faut  de  préférence  établir  les  premières  colonisa- 
tions. Eviter  la  sphère  d'action  des  lieux  bas  et  humides, 
marécageux,  c'est  en  elTet  la  première  règle  à  observer  quand  od 
a  le  choix  du  séjour  dans  une  contrée  à  occuper.  Tandis  qu'en 
s'exagérant  la  portée  et  l'eflicacité  des  dessèchements  qu'on 
compte  exécuter,  on  s'engage  souvent  dans  des  plaines  dont  le 
bel  horizon  séduit  toujours  l'arrivant  ;  puis  la  colonie  nouvelle, 
placée  dans  un  milieu  dont  rien  ne  la  protège  encore  contre 
les  rigueurs  du  climat  «  est  le  plus  souvent  compromise  à  la 
naissance  dès  le  premier  été.  C'est  précisément  ce  qui  est  dqi 
arrivé  dans  la  plaine  de  la  Mitidja,  où  il  est  tel  (loint,  comme  le 
Fondouck  par  exemple,  qui  a  dû  ôtre  abandonné  deux  fois  pir 
les  derniers  restants  des  premiers  occupants,  et  Ton  sait  que 
Bouffarick  a  plusieurs  fois  renouvelé  sa  population.  L'autorité 
chargée  de  présider  à  rétablissement  de  centres  agricoles,  très 
circonspecte  à  cet  endroit,  ne  songera  pas  tout  d'abord  à  trans- 
former en  Edens  les  plaines  basses  de  l'Algérie,  et  dirigert 
toujours  de  préférence  les  noyaux  de  colonisation  dans  les  plai- 
nes relevées  (1)  et  sèches,  et  surtout  sur  les  pentes  et  dans  les 
massifs  des  zones  montagneuses,  imitant  ainsi  la  pratique  de 
l'Arabe  que  nous  appelons  barbare,  mais  qui  sous  ce  rapport 

(1)  L'emplacement  de  Lambessa  et  tant  d'autres  prouvent  que  les  Romaiii 
«avalent  choisir  les  plaines  élevées  pour  avoir  une  température  plus  douce» 
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tourmentés  par  la  soif,  ne  se  laisseront  pas  aller  à  boire  immo- 
dérément de  l'eau  fraîche,  imprudence  qui  cause  tant  de  ma- 
ladies en  Afrique.  En  un  mot ,  sous  l'intluence  de  celte  idée 
qu'en  évitant  de  prendre  chaud  et  froid  ou  évite  la  fièvre ,  les 
habitants  des  pays  où  clic  régne  feront  spontanément  tout  ce 
qu'il  est  protiquement  possible  de  faire  pour  se  garantir  des 
vicissitudes  atmosphériques ,  au  lieu  de  les  braver  sous  ce  faux 
prétexte  trop  répandu,  qu'il  est  bon  de  s'habituer  à  tout.  Entre 
l'organisme  mal  garanti  et  les  intempéries  des  climats,  la  lutte 
est  aussi  inégale  qu'entre  le  fer  et  la  lime. 


S  Tlll.  —  PMpbrlazIc  ■ 


S'il  est  d'une  hygiène  bien  entendue  pour  tout  le  monde 
d'éviter  l'intensité  et  la  variabilité  d'action  des  agents  atmo- 
sphériques, à  plus  forte  raison  est-ce  une  impérieuse  obligation 
pour  le  convalescent  et  le  malade.  Aussi  devons-nous  signaler 
une  coutume,  dont  trop  souvent  nous  avons  vu  les  mauvais  ef- 
fets, c'est  le  lavage  à  grande  eau  des  malles  d'hôpital.  Il  se  fait 
alors  par  l'évaporation  une  telle  soustraction  de  calorique,  l'air 
se  sature  tellement  d'humidité,  l'impression  que  les  malades 
reçoivent  de  tous  ces  phénomènes  tliermo-électro-livgromé- 
triques  est  si  défavorable,  qu'il  en  sunient  fréquemment  des 
récidives  inopinées  et  trop  souvent  aussi  un  surcroit  de  morta- 
lité. Sous  l'intluence  de  pareille  pratique  intempestive,  on  voit 
encore  su^^■enir  chez  des  blessés,  des  opérés,  de  légers  frissons 
d'abord,  puis  de  vcrilnbles  nccès  qui  peuvent  entraîner  les  plus 
graves  conséquences.  Ce  sernit  donc  assurément  une  mesure  de 
prophylaxie  etd'hygiène  bien  entendue,  quedegénéraliserrusage 
des  parquets,  dont  on  a  fait  l'essai  dans  plusieurs  hôpitaux  de 
France,  et  qui  sont  éminemment  propres  0  garantir  de  rbumiditè. 
Le  lavage  à  grande  eau  a  bord  des  navires  a  pareillement  été 
signalé  comme  dangereux,  surtout  duns  les  contrées  où  règne  la 
fièvre  jaune ,  et  des  chirurgiens  de  marine ,  notamment  M.  Du- 
trouleau ,  ont  conseillé ,  dans  leurs  mesures  prophylactiques, 
d'entretenir  la  propreté  du  navire  en  s'abstenant  des  moyens 
qui  peuvent  faire  naître  ou  augmenter  l'humidité.  Disons  encore 
qu'au  ras  oix  l'on  devrait  faire  élection  d'un  local  pour  l'établis- 
sèment  d'une  ambulance,  ou  d'un  emplacement  pour  la  con- 
Btruetion  d'un  bdpilal ,  A  moins  de  ne  pouvoir  faire  autrement, 
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devra iHio  plutôt  ahoiidanl(»  qu'oxiir"<'N  pour  suffire  nux  ilépcnscs 
plus  considérables  de  rorgaiiisnie.  En  effet,  de  incarne  que  Tha- 
l)ilanl  des  réjiious  tempérées,  qui  passe  dans  les  régions  septen- 
trionales, par  suite  d'une  synergie  tonique  de  toutes  ses  fonctions, 
ot  surtout  par  suite  d'une  liénialose  plus  active,  voit  augmenter 
son  appêlil;  de  niOme  en  passanldans  des  contrées  plus  chaudes 
Tappelit  au<rniente  encore,  non  pas  par  suite  d'une  hématose 
plus  active,  mais  par  une  dépense  très  considérable  du  système 
cutan<*  surtout  ;  voilà  pourquoi  la  quantité  de  nourriture  qui 
peut  sulTlre  à  un  Arabe  serait  insuilisante  pour  un  Européen. 

Ceci  est  vrai  d'une  manière  générale,  mais  nous  devons  dire 
néamnoins  qu'on  ne  doit  pas  s'exagérer  la  sobriété  de  l'Arabe; 
elle  est  plus  souvent  forcée  que  naturelle,  et  quand  roccasiou 
s'en  présente,  il  se  dédommage  de  ses  privations  are  largo.  Vu 
mot  du  lem-  manière  de  faire  en  pareil  cas.  Nous  trouvant  sur 
la  route  d'Aumale,  au  camp  de  Tablât,  en  mai  18A8,  le  kalifa 
May-Eddin  nous  invita  à  une  difla,  dans  le  in'd  d'aigle  qu'on 
lui  a  construit  sur  les  criHes  du  Petit-Atlas.  Le  17,  de  grand 
matin  ,  Ibrabinj  son  neveu,  qui  servait  d'interprète ,  et  un  autre 
cavalier  vinrent  nous  chercher  au  camp  il).  Il  eût  voulu  emme- 
ner tout  le  corps  d'olliciers,  et  ce  fut  à  regret  qu'il  en  vit  une 
partie  obligés  de  refuser,  pour  alVaires  de  .  ervice,  ses  pressantes 
invitations.  Nous  avions  trois  heures  de  marche  à  faire  à  cheval, 
par  des  chemins  escarpés.  Au  premier  mamelon  que  nous  eûmes 
franchi  nous  trouvâmes  le  kaïd ,  frère  du  kalifa ,  avec  quatre 
autn^s  cavaliers.  Au  tiers  do  notre  course  nous  aperçûmes  un 
autre  groupe  d'une  vingtaine  de  cavaliers  arabes  ,  c'étaient  le 
kalifa  et  son  goum  venant  à  notre  rencontre,  et  qui  en  nous 
voyant  lirent  avec  ensemble  une  salve  de  mousqueterie.  Après 
mahit(»s  salutations  réciproques,  les  cavaliers  du  goum,  quit- 
tant leurs  burnous  qu'ils  remettaient  à  deux  Arabes  muletiers,  se 
montrèrent  en  grande  tenue  de  combat,  et  partirent  par  deuxau 
galop,  malgré  Tétroilesse  des  sentiers,  mettant  en  joue  cl  ti- 
rant en.>en;blc,  pour  retourner  et  recommencer  leur  fantasia. 
Les  lianes  rocheux  et  boisés  de  l'Atlas  fm*ent  bientôt  gravis  le 
kalifa  lui-même  l'avait  dit  :  «  On  ne  s'aperçoit  pas  du  chemin 
quanil  on  reçoit  des  amis.  »  Une  dernière  salve  prévint  de  notre 

(1)  Au  nombro  des  invités  se  trouvaient  nos  commensaux  (l^cxpédiUon, 
.M>M.  (le  Sainte  Mario,  coinniumlant ,  nn^goirc,  adjudant-major,  et  pfusirun 
autres  officiers  du  36*  et  du  6'i*  de  ligne. 


&72  Dr   RÉGIME   EN   GÉNÉRAL. 

crislal  passée  ù  la  ronde  (1).'  Nous  pensions  avoir  terminé  ce 
repas  homérique ,  quand  les  esclaves  apportèrent ,  suspendue 
à  une  barre  appuyée  sur  leurs  épaules ,  une  chaudronnée  de 
kous-kous,  sorte  de  grosse  semoule  cuite  à  la  vapeur,  et  dont 
Vénorme  tas  était  abondamment  parsemé  de  belles  volailles 
au  gros  sel.  Nous  en  goûtâmes  par  curiosité ,  mais  notre  hôte 
et  son  frère  lui  firent  profondément  honneur.  En  effet ,  le  goût 
de  chaque  convive  pour  le  kous-kous  se  mesure  à  la  profondeur 
du  trou  que  Ton  fait  au  tas  de  cette  pâtée,  en  puisant  avec  une 
espèce  de  cuiller  de  bois,  dans  la  portion  qu*on  a  détrempée  en 
face  de  soi,  avec  du  lait  versé  à  mesure.  Un  temps  d'arrêt  géné- 
ral dénotait  que  les  estomacs  étaient  amplement  satisfaits  ;  le 
frère  du  kalifa  (it  entendre  une  éructation  dont  la  sonorité  nous 
fit  douter  qu* elle  lui  eût  involontairement  échappé.  Presque  aus- 
sitôt le  kalifa  lui-môme  surpassa  son  frère.  —  C'est  donc  une 
habitude  de  famille?...  —  dis-je  à  Ibrahim,  resté  debout  par 
bienséance,  et  pour  mieux  remplir  son  rôle  d'interprète,  dont  il 
s'acquittait  avec  une  rare  intelligence.  —  C'est ,  répondit-il,  la 
meilleure  preuve  qu'on  puisse  donner  qu'on  a  bien  tiré  parti 
d'une  diffa.  — Ainsi  la  sobriété  de  l'Arabe,  même  du  meilleur 
ton,  lui  fait  un  devoir  d'usage  d'aller  jusqu'à  la  semi-régurgita- 
tion, quand  une  bonne  occasion  se  présente,  et  d'en  faire  entendre 
la  preuve  signiiicative.  Le  kalifa  nous  invita  ensuite  à  allumer  un 
cigare  ;  pour  lui ,  il  se  retira  momentanément  chez  ses  femmes, 
sa  qualité  de  marabout  ne  lui  permettant  pas  de  prendre  part  à 
cette  vaporeuse  délectation ,  devenue  si  généralement  complé- 
mentaire du  repas,  et  en  quelque  sorte  l'assaisonnement  de  la 
tasse  de  moka. 

Après  notre  festin  on  emporta  la  grande  marmite  de  kous- 
kous,  avec  le  reste  de  la  desserte  que  les  gens  de  service  ajou- 
tèrent à  d'autres  aliments  spécialement  préparés  pour  eux ,  no- 
tamment des  moutons  encore  au  pal  où  on  les  avait  fait  rôtir. 

(1)  Cette  coutume  de  boire  à  la  même  coupe  est  moins  par  parcimonie,  que 
pour  inspirer  aux  convives  une  confiance  réciproque.  On  sait  que  dans  l*an- 
Uquité  la  crainte  des  empoisonnements  était  comme  une  autre  épéc  de  Damo- 
clès ,  à  tel  point  qu'on  en  vint ,  dans  les  festins ,  à  ne  plus  rien  avaler  dont 
n'eût  préalablement  goûté  le  dégustateur.  Cet  usage,  continué  au  moyen  âge, 
s'appelait  Vespreuve^  et  c'est  encore  par  une  sorte  de  réminiscence  des  es« 
preuves  que ,  dans  certains  pays ,  il  est  reçu  d'offrir  un  verre  qu^on  a  vidé  ï 
moitié.  Pareillement  c'est  en  signe  d'amitié  que  l'Arabe  vous  passera  h 
coupe  i  laquelle  il  a  b«  le  premier. 
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Lors  donc  qu'on  parle  de  la  sobriété  des  habitanls  des  pays 
chauds,  il  nous  seiTd)le  (pron  a  trop  en  vue  cette  paresse  sur- 
venant chez  les  gens  énervés,  et  qu'il  ne  faut  pas  prendre  pour 
loi  générale  à  appliquer  aux  populations  actives. 

D'autre  part,  l'Européen  a  lieu  de  se  demander  encore  si  la 
loi  de  Mahomet,  qui  en  dehors  de  ce  qu'elle  a  de  politique  n'est 
en  déCnitive  qu'un  code  hygiénique,  faisant  entre  autres  pres- 
criptions celle  de  s'abstenir  de  boire  du  vin  ,  il  n'y  a  pas  oppor- 
tunité de  se  conformer  à  cette  dernière.  Sur  ce  point  il  ne  faut 
pas  oubher  que  si  Mahomet  interdit  l'usage  du  vin ,  s'il  enjoignit 
d'infliger  aux  musulmans  transgressant  cette  prescription  une 
punition  de  àO  coups  de  bâton  pour  l'homme  libre,  et  80  pour 
l'esclave  ;  si  Soliman  I"  ordonna  même  que  du  plomb  fondu  fût 
coulé  dans  la  bouche  de  celui  qui  s'enivrerait  au  point  de  ne  plus 
distinguer  un  homme  d'une  femme,  le  ciel  de  la  terre,  c'était 
que  l'ivrognerie  s'était  hideusement  répandue  dans  tout  l'Orient, 
et  l'usage  du  vin  fut  interdit  pour  en  prévenir  lexcès.  Ici,  dans 
un  but  politique,  le  rigorisme  de  la  mesure  méconnut  entière- 
ment le  côté  hygiénique  de  la  question.  ?ious  dirons  donc  qu'en 
Algérie,  sauf  cas  exceptionnel,  il  serait  inopportun ,  dangereux 
même  d'ajouter  aux  effets  débilitants  du  climat ,  celui  d'une 
privation  d'autant  plus  préjudiciable  que  la  soif  porte  à  boire 
une  grande  quantité  d'eau.  L'expérience  a  tellement  démontré 
l'utilité  de  rendre  tonique  l'eau  pour  boisson ,  «ju'il  est  alloué, 
aux  troupes  employées  dans  les  camps  de  travaux ,  une  ration 
d'eau-de-vie  supplémentaire  a  celle  de  vin  ou  de  café  qu'elles  re- 
çoivent alternativement  :  cette  pratique  hygiénique  est  tout  a  fait 
conforme  avec  les  données  de  chimie  physiologique  formulées 
par  M.  Liebig  (Ij.   «  Aucun   produit,  dit-il ,  ne  sur]>asso  le  vin 
comme  moyen  de  réconfortation,  (piand  les  forces  de  la  vie  sont 
épuisées.  L'eau-de-vio  est  un  des  meilleurs  agents  de  respira- 
tion. Elle  peut  remplacer  les  aliments  amylacés  et  sucrés.  Lors- 
qu'elle n'est  pas  ingérée  d'une  manière  exagérée  elle  entretient 
les  forces....  Les  hommes  bien  nourris  boivent  peu,  mais  l'ou- 
vrier qui  n'a  pas  toujours  la  quantité  d'aliments  nécessaire  est 
obligé  d'y  recourir.  » 

Ce  que  le  chimiste  allemand  dit  de  l'ouvrier  doit  surtout  s'ap- 
pliquer au  colon  et  au  soldat  en  Algérie.  Aussi ,  M.  Laveran  dit- 
il  avec  raison  que  ce  serait  négliger  l'observation  que  d'y  con- 
(1)  Lettre  sur  la  chimie  {GasetU  médicale^  1853). 
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seiller  rabslincnco  d'excilaiils.  Du  reste  nous  ajouterons  qu'il 
ne  faut  pas  trop  non  plus  prendre  à  la  lettre  Tabstinence  des 
Arabes  sur  ee  point.  Ceux  qui  n'osent  pas  enfreindre  la  loi  de 
Mahomet,  savent  parfois  l'éluder  en  la  prenant  à  la  lettre.  Le  pro- 
phète a  défendu  levin,  disent-ils,  mais  non  pas  les  liqueurs.  Nous 
pouvons  mt^me  affirnîer  que  eeux  qui  y  prennent  goût  n'y  vont' 
pas  de  main  morte  ;  qu'on  en  juge.  En  1843  nous  ert mes  à  traiter, 
au  eafé  chantant  arabe  de  la  rue  de  la  Casbah  à  Alger,  un  jeune 
homme  qui,  en  sa  qualité  de  plus  près  voisin  des  odalisques  au 
lam-tam ,  dut  en  appeler  des  faveurs  de  Venus  aux  arcanes  d'Es- 
culape.  Un  jour  nous  aperçûmes  près  de  Testrade,  où  musiciens 
et  chanteuses  étaient  accroupis,  assourdissant  de  leurs  psalmo- 
dies monotones,  trois  Arabes  de  vingt-cinq  à  trente  ans  enguir- 
landés de  jasmin,  comme  une  des  chanteuses  buvant  avec  eux, 
vidant  des  verrées  d'une  liqueur  jaunâtre  ressemblant  à  du  vin 
blanc. —  Ce  n'est  pas  du  vin,  c'est  du  rhum,  nous  dit  notre 
jeune  client. — Du  rhum!  et  ils  en  sont  à  leur  neuvième  bouteille! 
Pas  de  plaisanterie,  Mohamed! — Nous  n'avions  pas  dit  qu'il 
prenait  le  verre  d'un  de  ces  Arabes,  et  nous  rapportait  la  preuve 
irrécusable  quec'élait  bien  du  tafia. —  D'autres  ont  donc  bu  avec 
eux  ?  —  Non ,  dit  Mohamed  ,  eux  trois  et  la  chanteuse  ont  tout 
bu  dans  l'après-midi.  —  Nous  n'aurions  pas  voulu  en  croire  nos 
yeux ,  si  nous  n'avions  remarqué  qu'en  même  temps  ils  man- 
geaient des  concombres  tout  crus,  dont  le  suc  devait  par  son  mé- 
lange, tempérer  TefTet  de  la  boisson  dont  ils  faisaient  de  si  pro- 
digieuses libations.  Aussi,  bien  que  leur  physionomie  fût  ass^ 
enluminée ,  l'ivresse  n'élait  pas  très  marquée  chez  eux .  Quant 
à  la  chanteuse  brune-olivàtre  ,  elle  semblait  aussi  calme  que  si 
elle  n'eût  bu  que  de  Veau  ,  tant  elle  avait  l'habitude  des  alcoo- 
liques. Mais  la  figure  tatouée,  les  sourcils  et  les  ongles  teints  de 
henné,  elle  s'étalait  hideuse  dans  une  semi-nudité,  flétrie  parla 
débauche  ,  quoique  jeune  encore. 

Sans  donner  ces  exemples  pour  règle  générale,  il  n'en  est 
pas  moiîis  vrai  cependant  que  les  sectateui-s  de  Mahomet  pous- 
sent parfois  l'intempérance  assez  loin,  pour  qu'on  soit  autorisé 
à  en  rabattre  de  la  vertu  de  sobriété  qu'on  leur  a  faite.  Ils 
mangent  fort  et  ferme  quand  l'occasion  se  présente,  et  si  tous 
ne  boivent  pas  du  vin,  beaucoup  abusent  des  liqueurs.  Les  plus 
sobres  trouvent  d'ailleurs  d'autres  boissons  que  celles  qui  pro- 
viennent de  la  vigne.  Dans  le  Sahara,  on  boit  Tel-aguemi,  le 
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vin  (lu  palmier,  boisson  fermcnlêe  et  enivrante  qu'on  obtient 
par  des  incisions  pratiquées  au-dessous  de  la  tète  des  dattiers 
improduclifs.  Mais  c*est  surtout  dans  le  café  que  l'Arabe  trouve 
une  intarissable  compensation.  Le  café  maure,  qu'on  obtient 
par  décoction  de  café  très  finement  pilé,  et  qu'on  laisse  reposer, 
est  la  boisson  favorite  de  TArabe;  il  en  prend  le  matin,  il  en 
prend  dans  Taprès-^midi,  il  en  prend  dans  la  soirée,  par  petites 
tasses,  quelquefois  en  nombre  égal  aux  pipes  qu'il  fume,  accroupi 
en  position  de  brabmane  sur  les  nattes  en  jonc  étalées  dans 
l'écboppe  du  caouadji.  Le  Maure  oisif,  et  il  Test  souvent,  passe 
ainsi  les  quatre  cinquièmes  de  sa  rêveuse  existence,  savourant 
alternativement  l'arôme  de  son  kaoua  et  les  bouffées  musquées 
de  sa  cbibouque  ou  de  son  cepsi ,  qu'il  rend  plus  enivrantes 
encore  par  l'opium  et  le  hascbich. 

A  la  vérité,  nous  devons  dire  qu'en  certains  cas,  des  Arabes 
mis  en  réquisition,  par  exemple,  pour  le  transport  des  vivres 
des  colonnes  expéditionnaires,  les  suivent  quelquefois  fort  loin 
et  très  longtemps,  avec  une  exiguïté  de  nourriture  bien  surpre- 
nante. Ils  partent,  emportant  dans  un  sachet  quelques  figues  ou 
dattes,  de  la  farine  de  froment  ou  d'orge,  qu'ils  délaient  avec 
un  peu  d'eau  dans  le  creux  de  la  main  aux  baltes,  et  ils  tirent 
de  là.  Si  leurs  petites  provisions  sont  épuisées,  on  leur  passe 
une  ration  de  biscuit,  en  déduction  de  leur  prix  de  journée. 
C'est  peu  assurément,  mais  nos  troupes  ont  souvent  offert  aussi 
de  ces  exemples  de  sobriété  forcée.  Qui  ne  sait  que  les  mots  : 
Orge-pain,  artichaut-pain,  eau -de-vie-pain,  et  même  tabac-pain, 
ont  été  ironiquement  inventés  par  le  soldat,  pour  qualifier  les 
singulières  distributions  auxquelles  il  s'est  vu  réduit,  dans  le 
cours  de  certaines  expéditions  de  dures  épreuves.  D'ailleurs, 
les  Arabes,  pas  plus  que  les  Européens,  ne  peuvent  ainsi  vivre 
de  l'air  du  temps,  et  quand,  au  milieu  de  pareilles  privations, 
viennent  les  pluies  glaciales  de  l'arrière-saison,  il  arrive  souvent 
que  plus  d'un  de  ces  chameliers  ou  conducteurs  de  bête  de 
somme,  impuissants  a  réagir  contre  les  intempéries  des  nuits 
passées  à  la  belle  étoile,  dans  des  bivouacs  dépourvus  de  bois, 
succombent  sans  autre  maladie  que  la  faim  et  le  froid. 

Quoi  qu'il  en  soit,  du  reste,  des  habitudes  de  l'Arabe,  l'Eu^ 
ropcen  est  obligé  de  ne  pas  rompre  brusquement  avec  les 
siennes,  quand  elles  étaient  hygiéniquement  réglées;  il  doit  de 
plus  tenir  compte  de  la  suractivité  de  sa  puissance  digestive, 
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nécessité  d'uujxmcnUT  leur  nourriture  réglementaire  pour  at- 
ténuer lu  mortalité  qui  les  frappait. 

c  Je  dois  ajouter,  dit  M.  Ueybaud,  que  la  règle  était  pour  le 
moins  autant  que  le  climat  cause  de  cette  dépopulation,  elle 
obligeait  ces  hommes  employés  à  un  service  pénible,  à  s'abste- 
nir de  viande,  de  poisson  et  de  vin,  elle  les  laissait  sans  force 
contre  les  atteintes  du  mal...  il  était  imiK)ssiblc  de  n*y  pas  dé- 
roger... un  bref  parut,  et  rendit  l'usage  du  viu  et  de  la  viande 
aux  moines  de  Staouéli.  » 

De  sorte  ([ue  sur  la  mémo  plage  ou  les  premiers  arrivants 
n'avaient  que  la  tente,  pour  se  garantir  des  ardeurs  du  soleil  et 
de  rimniidité  pénétrante  et  froide  des  nuits,  se  trouve  mainte- 
nant une  habitation  très  hygiéni(|uenient  disposée  ;  là  où  était 
l'aridité  du  sol,  se  trouve  une  végétation  ombreuse;  là  ou  de 
rudes  travaux  d'installation  étaient  à  faire,  tant  sous  le  rapport 
des  constructions  (|ue  de  l'agriculture,  il  ne  reste  qu'à  entrete- 
nir ce  qui  a  été  fait;  là  où  le  régime  insuilisant  faisait  périr 
d'inanition,  on  a  adopté  un  régime  suflisanmient  réparateur  et 
bien  réglé;  et  les  intoxicationnistesdedire  qu'on  a  ainsi  purgé 
ces  lieux  de  miasmes  qui  les  auraient  infectés!  Pittoresque  lan- 
gage que  le  leur! 

§  II.  —  Da  r^ftlme  da  Moldat. 

Après  ces  données  générales  sur  le  régime,  il  convient  d'exa- 
miner quel(|ues  détails  spéciaux  sur  celui  du  soldat  dont  les  fa- 
tigues excessives,  comme  celles  du  colon,  entraînent  une  dé- 
pense de  forces  considérable  et  nécessitent  aussi  une  abondante 
réparation. 

»  L'appétence  pour  les  aliments,  dit  M.  Perrier  (1),  l'aptitude 
digestive  que  l'on  remarque  chez  le  soldat  pendant  la  paix 
comme  pendant  la  guerre,  sont  l'expression  d'un  besoin  réel; 
dans  beaucoup  de  cas  la  ration  réglementaire  serait  augmentée 
très  utilement.  » 

D'autant  plus,  ajouterons-nous  avec  M.  Boudin,  qu'en  re- 
présentant la  ration  actuelle  du  soldat  par  1,  celle  du  soldat 
en  marche  sous  Louis  XIV  et  Louis  XV  était  : 

Pour  le  pain  dans  rinfanlerie  ,11/2;  dans  la  caTalerie  ,3  1/4 
Pour  la  viande 2  —  û  ^2) 

(1)  Exploration  scientifique  de  V Algérie  (parlie  :  hygiène),  1847. 

(2)  Hygiène  militaire  com^utrée. 
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nient  d'occasionner  fies  coliques  comme  quand  on  l'a  fait  rc- 
chaufTer. 

Outre  la  dureté  et  lu  diminution  en  poids,  le  biscuit  perd 
encore  en  volume.  Or,  il  ne  faut  pas  oublier  que  les  aliments, 
pour  fournir  à  une  bonne  digestion,  doivent  avoir  un  certain 
volume  au-dessous  duquel  il  y  a  notable  inconvénient.  La 
partie  exiraclive  d'une  ration  de  viande  ne  nourrit  pas  comme 
la  ration  ingérée  en  entier.  Le  biscuit  ne  nourrit  pas  comme 
pareille  quantité  de  pain  d*un  volume  bien  plus  considérable. 

Voilà  pourquoi,  tout  en  reconnaissant  qu'une  partie  du  vo- 
lume et  du  poids  du  pain  est  due  à  une  plus  grande  quantité 
d'eau  de  panification,  la  ration  de  biscuit  devrait  dépasser  en 
poids  celle  du  pain  au  lieu  de  lui  être  inférieure.  En  effet, 
qu'advient-il  en  expédition,  c'est  que  des  hommes  vont  souvent 
empiétant  chaque  jour  un  peu  plus  sur  le  biscuit  qu'ils  ont 
reçu  pour  la  huitaine,  et  qu'arrivés  au  huitième,  au  septième, 
au  sixième  jour  même,  ils  sont  complètement  au  dépourvu. 
Vainement  objecterait-on  le  défaut  de  prévoyance,  ce  fait  mal- 
gré des  punitions  le  plus  souvent  infligées  comme  simple  aver- 
tissement, il  est  vrai,  se  renouvelle  assez  fréquemment  chez 
des  hommes  à  habitudes  réglées  et  d'appétit  ordinaire,  pour 
devoir  être  pris  en  très  sérieuse  considération.  C'est  bien  pis 
encore  quand  au  troisième  ou  quatrième  jour  d'une  distribution 
pour  la  huitaine,  arrive  un  ordre  ainsi  formulé  :  c  Les  vivres 
distribués  pour  huit  jours  en  feront  douze.  » 

Qu'on  le  sache  bien,  plus  que  la  fatigue  et  la  soif,  la  faim  est 
le  tourment  du  soldat  dans  ces  longues  expéditions  où  il  arrive 
aussi  à  manquer  parfois  de  vêtements.  En  retournant  du  Dahra, 
après  six  mois  d'expéditions,  où  certains  hommes  avaient  usé 
souliers,  guêtres  et  pantalons,  et  mis  leur  capote  en  lambeaux, 
l'un  d'eux  se  préoccupant  bien  moins  de  son  équipement  que 
de  son  estomac,  disait  à  ses  camarades  :  «  Oh  moi  !  en  arrivant 
d  Tenez,  je  fais  une  grande  gamelle  de  café,  j'y  mets  un  pain 
de  quatre  livres  et  je  mange  tout,  tout  seul.  »  On  voit  à  quel 
point  en  était  arrivé  ce  famélique,  d'autant  plus  que  l'égoïsme 
est  le  moindre  défaut  de  nos  soldats.  Nous  sommes  donc  tout  à 
fait  de  l'avis  de  M.  Perrier,  en  campagne,  les  rations  de  biscuit 
surtout  devraient  être  augmentées;  de  plus,  lorsque  par  force 
majeure  la  viande  vient  à  manquer,  il  faudrait  toujours  donner 
en  compensation  des  suppléments  déterminés  de  vivres  d'autre 
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dépense  de  forces  considérable,  et  le  cerveau  travaille  au  dé- 
triment des  autres  organes,  si  Ton  oublie  que  c*est  surtout  pour 
lui  qu*on  a  formulé  le  précepte  flguré  :  Parc  a  besoin  d'éire 
détendu.  C*est  principalement  pendant  la  canicule  et  les  jours 
de  sirocco  que  Ton  ressent  tout  ce  qu'ont  d*énervant  les  eflbrts 
soutenus  de  Fintellect.  On  éprouve  un  malaise  général,  une  cé- 
phalalgie souvent  intense,  Tappétit  se  perd,  les  fonctions  nutri- 
tives languissent,  et  Ton  devient  très  impressionnable  aux  at- 
teintes du  climat ,  si  surtout  on  reprend  brusquement  là  vie 
active  du  dehors. 

Quelques  moments  de  repos  pendant  la  journée  permettent 
ensuite  de  prendre  un  plus  court  sommeil,  ce  qui  donne  le 
double  bénéfice  d'avoir  à  sa  disposition  de  longues  soirées  et  de 
grandes  matinées. 

Le  matin,  quand  on  en  a  le  loisir,  convient  pour  la  prome- 
nade, mais  c*est  surtout  la  soirée  qu'il  est  bon  de  consacrer  a 
cette  distraction,  avec  la  précaution  toutefois  d'être  plus  vêtu 
que  dans  le  milieu  du  jour. 

%  f¥.  —  Exerelccs  et  marches  des  tro«pc«« 

Par  les  mêmes  raisons  que  ci-dessus,  les  troupes  en  station 
devront  faire  les  manœuvres  ou  passer  les  revues  dans  la  ma- 
tinée, de  façon  à  être  rentrées  dans  les  casernes  au  plus  tard  à 
huit  heures  du  matin.  Les  exercices  devraient  même  être  com- 
plètement suspendus,  au  moins  pendant  les  mois  de  juillet  et 
d'août,  époque  à  laquelle  on  a  adopté  la  bonne  coutume  de 
tenir  la  troupe  consignée  aux  quartiers,  de  dix  heures  du  matin 
à  deux  heures  de  l'après-midi  ;  on  a  objecté  qu'il  ne  serait  peut- 
être  pas  prudent  de  laisser  les  hommes  dans  une  trop  grande 
inaction  ;  mais  il  est  aisé  de  répondre  que  les  corvées  de  quar- 
tier, celles  de  l'ordinaire,  celles  des  distributions,  etc.,  de  même 
que  les  appels  et  les  promenades  que  savent  fort  bien  faire  les 
hommes  quand  on  leur  en  laisse  le  loisir,  suilisent  au  delà  pour 
l'exercice  qu'ils  ont  besoin  de  prendre  pendant  les  chaleurs. 
Ajoutons  à  propos  des  corvées  pour  les  vivres,  pour  le  bois, 
pour  les  objets  de  couchage,  qu'il  y  aurait  grand  avantage,  au 
lieu  de  les  faire  à  dos  d'homme,  de  les  effectuer  par  des  four- 
gons du  train,  ou  a  défaut  par  les  mulets  des  bataillons.  C'est 
en  corvée,  et  en  portant  de  lourds  fardeaux  d'un  pas  toujoun 
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vouacs  dépourvus  de  bois),  porte  ainsi  jusqu*&  70  livres  duraut 
de  longues  expéditions. 

Sur  les  routes  de  France,  par  un  temps  favorable,  on  fait 
ordinairement  h  kilomètres  en  A5  minutes  dont  les  ô  der- 
nières sont  consacrées  à  une  petite  pause.  En  Afrique  on  de- 
vrait toujours  faire  un  repos  de  5  minutes  par  demi4ieure  et  ne 
jamais  franchir  plus  de  h  kilomètres  par  heure. 

Hors  le  cas  d'absolue  nécessité,  on  ne  doit  pas  voyager  au  com- 
mencement de  la  nuit  :  le  sommeil  accable  quand  on  n*a  pas 
dormi  préalablement  au  moins  quelques  heures.  Aussi  peut-on 
dire  que  si  une  marche  forcée ,  en  partant  de  très  grand  matin 
et  se  continuant  toute  la  journée ,  comme  dans  le  cas  de  razzias, 
n'est  que  de  la  fatigue,  la  privation  complète  de  sommeil  par 
une  marche  de  toute  la  nuit  est  un  supplice. 

La  manière  de  vivre  des  soldats  en  route  varie  de  diverses 
manières  :  Tune  consiste  à  faire  avant  le  départ  du  matin  la  pa- 
nade au  café  ;  à  la  grande  halte  ils  mangent  un  morceau  de  viande 
froide  gardé  de  la  veille  et  reprennent  du  café.  Ils  ont  le  soir 
la  soupe,  du  bœuf  ou  du  lard  et  du  riz.  Une  autre  manière  pré- 
férable pour  ne  pas  mettre  à  la  marmite  de  la  viande  encore 
chaude,  consiste  à  garder  la  viande  dépecée  le  soir,  la  faire 
cuire  le  lendemain  matin  avant  le  départ,  faire  manger  la  soupe 
seulement,  réserver  la  viande  pour  être  mangée  froide  à  la  grande 
halte  on  l'on  fait  aussi  du  café  ;  manger  le  soir  la  soupe  de  riz 
au  lard. 

A  la  marche  des  troupes ,  pendant  les  chaleurs  surtout ,  se  rat- 
tache une  question  diversement  interprétée  par  les  hygiénistes. 
L'homme  qui  par  une  bridante  journée  d*été ,  tourmenté  d*une 
soif  vive  et  trempé  de  sueur,  rencontre  de  l'eau,  doit-il  boire 
ou  s'abstenir?  En  thèse  générale ,  celui  qui  ne  peut  maîtriser  sa 
soif,  et  commence  de  boire  en  route,  ne  tarde  pas  à  éprouver 
un  besoin  incessant  de  boire.  Après  avoir  bu  au  ruisseau  ,  il  vide 
son  bidon ,  il  vide  celui  de  son  camarade  et  la  soif  le  tourmente 
toujours.  Ruisselant,  haletant,  sa  fatigue  est  extrême,  et  le  plus 
ordinairement  il  est  hors  d'état  de  suivre.  Aussi  l'expérience 
at-elle  appris  aux  Arabes  à  s'abslenir  le  plus  possible  de  boire  en 
marche ,  et  l'on  rapporte  que  chez  les  Touaregs  du  Soudan ,  nul 
n'est  chef  de  caravane  s'il  ne  peut  rester  trois  jours  sans  boire. 

D'un  autre  côté ,  lorsqu'un  homme  éprouve  un  besoin  insur- 
montable  de  boire,  vouloir  l'en  empêcher  c'est  s'exposer  à  le 
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plots ,  il  n'est  jamais  possible  de  rendre  bon  ce  qui  est  aUérê 
dans  ses  éléments  constitutifs.  Voilà  pourquoi,  en  règle  générale, 
on  doit  s'abstenir  d'eau  corrompue ,  rejeter  les  viandes  faisan- 
dées, de  inùme  que  les  vins  tournés,  les  biscuits  avariés  et  ver* 
moulus,  le  pain  l'ait  avec  des  farines  écbauffées,  que  les  moisis- 
sures ne  tardent  pas  d*envabir  pendant  les  temps  humides  et 
chauds,  notamment  Voidium  aurantiacum  qui ,  par  la  végétation 
de  ses  sporules,  donne  à  la  mie  une  vive  couleur  orangée. 


S  Y.  -  Des 


L'emploi  de  Tannée  aux  travaux  d'utilité  publique  a  produit, 
en  Algérie  ,  de  fort  beaux  résultats.  Après  les  travaux  des  camps 
retranchés ,  la  mise  en  état  pour  la  défense  des  places,  Tinstal- 
lation  des  divers  services,  l'établissement  des  voies  de  commu- 
nication, sont  venus  ceux  de  la  fondation  de  villages,  de  colonies 
agricoles,  puis  des  travaux  de  défrichements  et  di)  grande  cul- 
ture. En  pareil  cas ,  pour  stimuler  les  honnnes  au  travail ,  on  leur 
fixe  une  tache,  leur  permettant  d'augmenter  la  petite  gratifica- 
tion qui  leur  est  allouée  par  la  direction  du  génie  (I).  Celte 
manière  de  procéder  a  son  bon  coté  sous  le  rapport  de  la  prompte 
exécution  des  travaux,  nmis  on  doit  veiller  cependant  à  ce  que 
les  hommes,  dans  leur  ardeur,  n'entreprennent  pas  de  trop 
fortes  taches,  excédant  la  dépense  de  forces  qu'ils  peuvent  fournir 
sans  dommage  pour  leur  santé. 

Les  habitudes  aux  camps  des  gorges  de  la  Cbifla  étaient  ainsi 
réglées  :  A  Sidi-Madani ,  par  exemple ,  à  quatre  heures  du  matin 
les  hommes  manp:eaient  la  panade  au  café,  et  buvaient  la  ration 
d'eau-de-vie  d'allocation  supplémentaire  aux  travailleurs.  De  là 
ils  se  rendaient  sur  les  chantiers  où  ils  travaillaient  aux  mines , 
aux  déblais ,  aux  remblais,  aux  maçonneries,  etc. ,  jusqu'à  neuf 
heures,  et  revenaient  au  camp  pour  manger  la  soupe  et  leur 
portion  de  viande.  Ils  se  reposaient  sous  leurs  tentes  ou  leurs 
gourbis  jusqu'à  une  heure  après  midi.   A  ce  moment,  après 
avoir  pris  un  quart  de  café,  ils  retournaient  au  travail  jusqu'à 
cinq  heures.  Ayant  ainsi  fait  près  de  neuf  heures  de  travail ,  ils 
rentraient  au  camp  où  ils  mangeaient  la  soupe  du  soir.  Dans  ces 
circonstances  une  partie  du  produit  du  travail  versé  au  boni  de 

(1)  Celte  rétribuUou  est  évaluée  à  raUon  de  i/i4*  de  franc  pw  heure. 
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se  compose  d'une  calotte  rouge  ou  cliecbia  et  d'un  turban ,  d'un 
mouchoir-cravate ,  d*un  gilet ,  d'une  veste  et  d'un  pantalon  à  li 
turque  ;  bottes,  ceinture  et  manteau. 

C'est  le  costume  type  pour  les  pays  chauds.  Celui  des  zouaves 
diffère  pou  :  leur  manteau  est  un  pardessus  court  à  capuchon, 
et  leur  chaussure  se  compose  de  jambières  en  cuir  lacées,  de 
guêtres  et  de  souliers ,  deux  dernières  parties  qui  seraient  très 
avantageusement  remplacées  par  la  bottine  courte  bouclée  au 
bas  de  la  jambe.  En  effet ,  la  guôtre  et  le  soulier  vont  assez  bien 
à  une  inspection ,  alors  que  tout  est  ajusté  et  en  bon  êlat ,  mais 
il  n'en  est  pas  de  me^me  à  une  expédition.  Outre  qu'à  la  marche 
les  rebords  entament  souvent  talons  et  chevilles ,  les  sous-pieds 
de  guêtres  s'usent  vite,  les  gut^lres  se  relèvent,  du  sable,  delà 
terre,  de  petits  cailloux  entrent  dans  les  souliers,  et  empêchent 
de  marcher  en  blessant  les  pieds  ;  bien  plus  en  chemins  boueux 
l'homme  laisse  ses  souliers  dans  la  terre  glaise.  Une  fois ,  deux 
fois  il  les  ramasse,  d'impatience  il  finit  quelquefois  par  les 
porter  à  la  main.  Ces  inconvénients  n'existent  pas  avec  la  bot- 
tine qui  va  mieux  et  tient  mieux  le  pied  ;  les  régiments  qui  ont 
stationné  dans  la  Vendée ,  et  le  36*  est  de  ce  nombre ,  en  ont 
fait  l'expérience  comparative.  Les  soldats  faisaient  ajouter  des 
tiges  k  leurs  souliers  pour  les  transformer  ainsi  en  bottines.  Les 
gens  qui  vont  à  la  chasse  savent  parfaitement  combien  la  marche 
est  plus  facile  avec  des  bottes  larges  et  fortes  qu'avec  des  sou- 
liers. Cependant,  dira-t-on  ,  le  plus  souvent  les  chasseurs  portent 
des  souliers  :  cette  préférence  n'est  qu'économique.  La  seule 
objection  qu'on  pourrait  faire  contre  la  bottine  serait  que  peut- 
être  elle  reviendrait  un  peu  plus  cher  que  le  soulier,  cependant 
nous  ne  pensons  pas  que  la  différence  fût  très  considérable.  Le 
soldat  paie  ses  souliers  5  fr.  15,  ses  guêtres  2,80,  total  7,95.  En 
Vendée  une  paire  de  souliers  (5,15)  était  transformée  en  bottines 
pour  1,50,  total  6,65.  Pour  peu  de  chose  en  sus  on  pourrait 
avoir  des  bottines  confectionnées  pour  boucler  au-dessus  des 
chevilles ,  car  c'est  au  bas  de  la  jambe  que  doit  porter  la  cons- 
triction  et  non  au  cou-de-pied ,  et  ce  genre  de  chaussure  serait 
bien  préférable  aux  souliers.  Nous  insistons  sur  ce  point,  caria 
chaussure  c'est  le  cheval  de  bataille  du  fantassin. 

Ce  que  nous  avons  dit  des  avantages  du  costume  des  spahis 
et  des  zouaves ,  fait  ressortir  ce  qu'aurait  de  vicieux  la  tenue  de 
l'infanterie  en  Algérie,  si  l'on  y  exigait  ce  rigorisme  de  tenue  obli 
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soldat  cette  précaution  en  temps  voulu?  Ce  moyen  est  fort 
simple ,  on  ordonne  en  été  de  prendre  la  veste  une  partie  de  h 
journée,  pour  prendre  le  soir  la  capote  ;  il  suilit  de  prescrire  le 
soir  aussi  la  mise  de  la  ceinture  de  flanelle  qui  sera  gardée  dans 
le  camp  jus(|u'à  la  soupe  du  malin. 

Du  reste ,  notre  avis  est  qu*il  serait  bon  de  laisser  ce  s(Hn  i 
la  charge  de  Thomme;  il  sait  fort  bien  lui-même  faire  usage, 
quand  il  le  faut,  de  ce  qui  lui  est  utile.  En  voulant  trop  agir  pour 
lui ,  on  manque  parfois  le  but  qu*ou  se  propose,  et  trop  souvent 
on  Tobsède  par  la  lettre  des  prescriptions  ordonnées  dans  son 
intérêt. 

Durant  les  chaleurs  et  pendant  le  milieu  du  jour  où  le  soldat 
prend  la  veste ,  il  y  aurait  tout  à  la  fois  opportunité  et  économie 
i  lui  faire  porter  le  pantalon  de  coutil  comme  les  troupes  de 
cavalerie ,  le  train  et  les  zouaves  en  ont  la  coutume.  Nous  di- 
sons au  milieu  du  jour  seulement,  car  le  soir  Thomme  doit 
avoir  des  vêtements  de  laine. 

Les  Arabes  pratiquent  fort  bien  cette  obligation  et  pour  eui 
et  pour  leurs  chevaux ,  auxquels  on  met  la  couverture  louie  la 
nuit,  «  afin  de  préserver  le  cheval  du  froid  et  de  la  rosée,  d*au- 
»  tant  plus  dangereux ,  disent  les  Arabes ,  que  la  peau  a  été 
»  échauffée  toute  la  journée  par  un  soleil  ardent.  » 

Le  proverbe  suivant  exprime  combien  ils  redoutent  le  froid 
des  nuits  d*été  :  Beurd  eis  setf  ou  la  derba  becif  (le  froid  de 
Tété  ou  bien  un  coup  de  sabre)  (1). 

S  VII.  —  Des  tenteo* 

Dans  le  commencement  de  Toccupation,  les  troupes  bivoua- 
quaient en  plein  air,  comme  sous  la  première  République  et  sous 
TEmpire,  et  comme  alors  aussi  des  maladies  nombreuses  et 
graves  et  une  forte  mortalité  pesèrent  sur  les  effectifs.  Plus  tard 
les  hommes  firent  usage  du  sac  de  campement  en  toile,  dans  le- 
quel ils  se  fourraient,  mais  on  comprend  les  inconvénients  et  le 
peu  de  protection  de  pareil  moyen ,  dont  toutefois  on  a  depuis 
tiré  si  bon  parti.  En  effet,  s'abriter  de  toute  intempérie  en  toute 
circonstance,  en  campagne,  sans  surcroît  d'tmpedtmeii/a,  tel 
est  le  problème  que  le  soldat  d'Afrique ,  aiguillonné  par  la  né* 

(i)  Général  Daumas. 
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Jus(|iie-là  nous  iravons  que  les  parties  latérales  de  la  tente; 
l)Our  en  obtenir  les  extrémités,  il  faut  deux  autres  sacs  plies 
Qn  triangles,  et  boutonnant  sur  chaque  petit  côté  des  deux  qù 
ont  été  primitivement  placés. 


Tenle  de  bivouac  formée  par  quatre  sacs  de  campement  ;  peut  s^ouTrir  par  Pan  oa 
Tuulre  cul-de-Iampe  prismatique,  en  déboutonnant  un  de  leurs  pans. 

La  tente  ainsi  faite  de  quatre  sacs  est  un  peu  étroite  pour 
quatre  hommes,  voilà  pourquoi ,  dans  la  belle  saison ,  les  hom- 
mes pour  respirer  plus  librement,  laissant  un  côté  ouvert,  n'ont 
besoin  que  de  se  réunir  par  trois.  S'il  fait  froid  ou  mauvais 
temps,  et  qu'ils  veuillent  clore  les  deux  extrémités,  mieux  vaut 
alors  qu'ils  se  réunissent  par  six. 

La  tente  ainsi  allongée  du  double  a  autant  de  place  que  deux 
tentes  de  quatre  sacs.  Tente  à  trois  sacs  pour  Télé,  tente  à  six 
sacs  pour  l  hiver,  sont  donc  les  plus  commodes.  Toutes  les  arê- 
tes de  ce  prisme  creux  étant  ainsi  parfaitement  boutonnées,  il 
ne  reste  plus,  en  prévision  de  pluie  ,  qu'à  faire,  tout  autour  de 
la  base,  une  rigole  isolant  le  plan  intérieur;  lequel  garni  d'her- 
bes, de  peaux  de  moutons  et  des  couvre-pieds,  vaut  aux  hom- 
mes une  couchette  où,  convenablement  abrités ,  ils  peuvent  se 
délasser.  Janiais  on  ne  fit  tant  avec  si  peu,  et  l'on  est  ravi  la 
première  fois  qu'on  est  témoin  de  cette  ingénieuse  et  rapide 
installation.  On  calcule  sans  peine  les  nombreux  avantages  qui 
découlent  de  l'adoption  de  celte  tente  de  bivouac  qui  date,  par 
tolérance,  de  1842,  mais  qui  remonte,  en  réalité  ,  au  jour  où 
des  soldats  au  bivouac  osèrent  découdre  leurs  sacs  de  campe- 
ment et  les  tendre  en  abri.  Le  bien-être  qu'elle  vaut  aux  hom- 
mes ne  permet  pas  de  douter  qu'on  ne  lui  doive  rapporter 
une  très  large  part  dans  l'amélioration  de  l'état  sanitaire  de 
l'armée  d'Afrique.  Outre  qu'elle  a  eu  pour  effet  de  conserver 
un  plus  grand  effectif  d'hommes  valides  à  chaque  corps,  elle 
permet  aussi  de  tenir  campagne  plus  longtemps  ;  c'est  ainsi 
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les  boucles  ,  etc.,  sont  l'occasion  nécessaire  de  tout  autant 
de  gouttières. 


Tente  ordinaire  dite  5  seiie  hommes.  Les  irails  indignent  les  poInU  pir 

lesquels  se  font  les  gouttières. 

Aussi  des  mares  se  forment-elles  sur  le  plan  recouvert  parla 
tente,  dans  les  points  correspondants  aux  portes,  aux  Fenêtres, 
aux  ventilateurs  et  leurs  annexes,  pratiqués  aux  cub-de-Iampe. 
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Plan  OTBliire  que  recoiiYre  une  lente.  A ,  B  ,  C,  mtres  occtsionnéWi  tu  icmp» 
de  pluie ,  par  les  gouttières  des  fenêtres  et  de  leurs  annexes.  D ,  E ,  idem  des 
portes.  Sur  leize  places,  huit  au  moins  sont  mouillées. 

De  sorte  que,  par  les  grosses  pluies,  la  meilleure  lente  bu* 
mecle  inévitablement  la  moitié  environ  des  places  occupées  par 
les  hommes.  Nous  ne  parlons  pas  de  la  tente  qui,  commençant  à 
s*user,  a  des  mailles  éraillées,  elle  n*est  plus  un  abri,  mais  un 
véritable  crible. 

Il  est  facile  de  se  rendre  compte  des  fticbeuses  conséquencea 
qui  doivent  résulter  d*un  pareil  état  de  choses.  Des  hommea» 
déjà  mouillés  au  travail,  sont  forcés  de  coucher  dans  des  en* 
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tente.  Sans  doute  qifun  correctif  à  opposer  à  la  chaleur  du 
jour,  dans  les  camps,  consiste,  toutes  les  fois  qu'on  peut  avoir 
de  la  ramée,  à  faire  construire,  à  côté  des  tentes,  des  gourbis 
dont  nous  avons  déjà  parlé,  en  ayant  soin  de  rendre  la  toiture 
impénétrable  aux  rayons  du  soleil,  tandis  qu'au  contraire  les 
parois  ou  murailles  doivent  être  à  claire-voie,  pour  le  libre  accès 
de  Tair  ;  ces  gourbis  ont  de  plus  Tavantage  de  se  prêter  à  TinstaU 
lation  des  cuisines,  pour  lesquelles  il  convient  de  faire  des  mu- 
railles de  pierre  sèche  et  des  toitures  élevées,  afin   d'éviter  les 
incendies  si  faciles  à  s*allumer  en  pareil  cas;  mais,  ce  correctir 
du  gourbi,  on  ne  Ta  pas  toujours  à  sa  portée,  et  dans  tous  les 
cas,  la  tente  à  seize  hommes  n*en  reste  pas  moins  défectueuse. 

c.  ModificaUons  à  opposer  aux  inconvénients  signalés. 

Sans  prétendre  donner,  au  soldat  en  campagne,  un  abri  qui 
vaille  un  appartement,  nous  pensons  qu'il  y  a  possibilité  de  re- 
médier eflicacement  aux  inconvénients  de  la  grande  tente  ac- 
tuellement en  usage,  par  l'adoption  d*une  autre  tente,  à  peu  de 
chose  près  analogue  au  marabout  employé,  comme  entrepôt,  par 
l'administration  des  vivres. 

Le  marabout  n'ayant  pas  de  fenêtres,  n*ofire  pas  en  temps  de 
pluie  les  gouttières  qu*occasionnent  celles  de  la  tente  ordinaire, 
et  en  toute  saison,  mais  surtout  lors  des  chaleurs,  son  principal 
avantage  consiste  a  entretenir  un  air  plus  pur  et  plus  frais ,  par 
le  ventilateur  dont  il  est  percé  à  son  sommet. 

Par  cette  ouverture,  recouverte  à  distance  d'un  opercule, 
s'établit  un  courant  ascendant  constant,  soit  que  la  présence 
des  hommes,  soit  que  les  rayons  du  soleil  rendent  l'air  intérieur 
spécifKjuement  plus  léger  que  l'atmosphère;  aussi  le  renouvel- 
lement de  l'air  y  est-il  constant.  Abri  plus  complet,  venli/ation 
incessante,  par  conséquent  milieu  plus  oxygéné,  plus  trais  et 
moins  chargé  d'émanations,  tels  sont  les  avantages  du  marabout. 

Une  s'ensuit  pas  pourtant  qu'il  faille  l'adopter  tel  quel,  car 
il  offre  aussi  ses  inconvénients.  Outre  qu'il  est  de  trop  grande 
dimension,  incommode  a  transporter  quand  il  est  mouillé,  et 
diflicile  à  dresser  par  défaut  fréquent  d'emplacement  convenable, 
on  a  un  double  reproche  à  faire  à  sa  forme  de  cône  évidc,  qui 
produit  tout  à  la  fois  une  éti*oitesse  intérieure  et  une  inclinaison 
vicieuse.  D'autre  part,  le  diamètre  de  sa  base  est  trop  grand  par 
rapport  à  son  élévation;  il  en  résulte  un  défaut  de  pente  de  ses 
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Forme  et  inclinaison  qu^aflcclerait  le  marabout  modlGé,  à  une  seule  porte. 

Ce  (|iie  nous  proposons  d*adopter  a  de  plus  l'avantage  de  ne 
léser  en  rien  Vinlêrùt  de  TEtat,  on  userait  les  tentes  actuelles, 
et  îi  Tavenir  on  ne  ferait  confectionner  que  des  marabouts  avec 
les  modifications  indiquées. 

S  VIII.  —  De*  effet»  da  eoacbaf{«. 

Nous  avons  dit  comment,  sous  la  tente,  le  soldat  fait  sa  cou- 
chette a\ec  des  herbes  sèches,  des  palmes  de  chamœrops  humilis, 
dans  les  lieux  où  abonde  le  palmier  nain.  Par  les  temps  plu- 
vieux, alors  «jne  le  sol  est  détrempé,  de  la  menue  ramée,  quoique 
mouillée ,  recouverte  des  peaux  de  mouton  et  des  couvre-pieds 
des  hommes,  les  empoche  encore  de  coucher  dans  la  boue,  mais 
non  dans  Thumidité. 

En  station,  il  arrive  souvent  que  les  troupes  sont  logées  dans 
des  baraques  garnies  de  hamacs.  En  été,  ce  n*est  pas  un  mode 
de  couchage  trop  défectueux,  (juand  les  hamacs  sont  bien  sus- 
pendus et  suflisamment  espacés,  non  seulement  pour  que  les 
hommes  aient  leur  cubage  d*air,  mais  aussi  pour  qu'ils  ne  se 
gênent  pas  les  uns  les  autres,  dans  leur  gymnastique  ascendante 
et  descendante.  iMais  pendant  la  saison  rigoureuse  le  hamac  est 
défectueux:  obligé  de  rester  habillé,  riiomme  est  gène  dans  ses 
vêtements  dont  Tétat  de  propreté  laisse  à  désirer  sous  tous  les 
rapports  ;  de  plus,  en  hiver,  on  a  toujours  froid  au  dos  dans  un 
hamac,  dont  le  tissu  laisse  opérer  une  soustraction  de  calorique 
incessante,  et  trop  souvent  assez  incommode  pour  entretenir 
Tinsomnie.  C'est  si  vrai,  que,  dans  certaines  circonstances  pas- 
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font  des  économies  plus  grandes  encore,  par  leur  influence  pro- 
phylactique sur  les  étals  sanitaires.  Reconnaissons  que  cette  vé- 
rité est  bien  comprise,  car  la  plupart  des  postes  de  nouvelle  créa- 
tion ont  le  plus  souvent  pour  principaux  édifices  Thôpilal  et  la 
caserne.  Sans  entrer  dans  des  détails  de  construction  quant  à 
ces  deux,  refuges  du  soldat,  il  en  est  un  du  moins  que  nous  ne 
saurions  passer  sous  silence,  quant  à  son  importance  sous  le  rap- 
port hygiénique  :  nous  voulons  parler  de  l'emplacement  des  lieux 
d'aisances.  Renfermés  dans  le  corps  de  bâtiment,  ils  sont  d'un 
voisinage  incommode  par  les  mauvaises  odeurs  qui  s'en  échap- 
pent. Placés  hors  du  (|uartier,  on  est  débarrassé  de  cet  inconvé- 
nient au  prix  d'un  trajet  plus  ou  moins  long,  qui  est  peu  dans  le 
jour  pour  l'hounne  dispos,  mais  qui  devient  un  danger  permanent 
pour  tout  le  monde  pendant  la  nuit,  principalement  par  les  temps 
froids  et  pluvieux.  Les  hommes  indisposés,  surtout  ceux  qui 
sont  atteints  de  bronchite,  de  diarrhée,  prendront  quelquefois  des 
fluxions  de  poitrine  ou  la  dyssenterie,  à  des  courses  nocturnes 
souvent  répétées  à  travers  de  longues  cours  et  sans  abri. 
Pour  parer  efficacement  et  facilement  à  tous  ces  inconvénients, 
il  suffirait  de  placer  dms  un  coin  du  rez-de-chaussée  des  fosses 
mobiles ,  c'est-à-dire  des  tonneaux  a  godet  sur  brancard  à  rou- 
lettes, pouvant  ôtrc  vidés  au  loin  aussi  fréquemment  que  besoin 
serait.  Dans  les  cas  où,  faute  de  local  spécial  dans  le  corps  de 
bâtiment,  cesfosses  mobiles  sonlélablies  dans  des  blockaus isolés, 
comme  au  camp  de  Douera  par  exemple,  il   faudrait  relier  ces 
blockaus  au  quartier  par  une  petite  galerie  couverte,  et  dans  tous 
les  cas  mettre,  à  la  porte  des  chambres,  des  capotes  de  sortie, 
comme  on  laisse  dans  les  guérites  des  capotes  de  faction.  Ce  que 
nous  proposons  là  n'est  pas  du  reste  une  innovation  ;  dans  les 
casernes  prussiennes  il  y  a  des  porte-manteaux  où  les  hommes 
qui  ont  à  sortir  la  nuit  trouvent  des  capotes  à  leur  disposition. 

$  X.  —  Dc«  ablation*. 

En  Prusse  encore ,  chaque  caserne  possède  un  appareil  dans 
lequel  quatre  hommes  peuvent  recevoir,  à  la  fois,  une  douche 
pour  ablution  partielle  ou  générale,  ce  qui  permet  à  des  com- 
pagnies entières  de  se  baigner  en  très  peu  de  temps.  A  défaut 
d'une  piscine  annexée  aux  cuisines  des  casernes,  pour  ^aire 
des  ablutions  générales  à  l'eau  tiède,  du  moins  un  baquet  et  une 


502  DES   BAI.NS. 

car  IVpilhéliuiii  de  sa  indqneuse  devient  épidermique,  de  sorte 
qu'après  quelques  mois  on  a  acquis  tous  les  avantages  de  la 
circoncision ,  sans  avoir  eu  les  inconvénients  de  ropération. 

La  très  grande  généralité  des  individus  n*ont  qu*à  vouloir 
pour  obtenir  tous  les  bénéfices  de  cette  habitude  hygiénique; 
en  sont  seuls  privés  les  individus  formant  la  minime  exception 
do  3  sur  100  environ,  qui,  ayant  un  phimosis  congénital  avec 
étroîtesse  exagérée  de  l'ouverture  préputiale,  sont  dans  l'im- 
possibilité absolue  de  découvrir  le  gland.  A  ceux-là  seuls  il  faut 
conseiller  l'opération  du  phimosis. 

S  XI.  —  Des  balM. 

Il  semble  tout  d*abord  que,  dans  un  climat  chaud,  une  res- 
source efficace  pour  se  soustraire  aux  chaleurs  doive  être  dans 
l'usage  fréquent  des  bains  frais;  Texpériencc  ne  confirme  pas 
cette  manière  de  voir.  L'état  de  transpiration  continuelle  qui 
tient  tout  le  corps  comme  en  macération  contre-indique  l'usage 
des  bains  de  rivière,  en  ce  sens  que  bien  peu  de  personnes  sa- 
vent et  peuvent  les  prendre  avec  les  précautions  voulues  pour 
éviter  les  dangers  du  refroidissement. 

Dans  la  matinée ,  l'état  de  calme  de  tout  l'organisme  ferait 
de  ce  moment  le  plus  opportun  pour  la  baignade,  mais  l'eau  est 
presque  toujours  trouvée  trop  froide. 

De  trois  à  cinq  heures  de  l'après-midi ,  l'eau  est  à  tempé- 
rature plus  convenable,  mais  la  moiteur  en  laquelle  on  se 
trouve ,  l'insolation  à  laquelle  on  s'expose  y  ont  bien  leurs 
dangers.  Ce  moment  est  assurément  le  plus  préférable ,  si  Ton 
est  a  portée  de  bains  de  mer  en  établissements  abrités  du 
soleil. 

Quoi  qu'il  en  soit,  le  bain  frais  pris  dans  les  meilleures  con* 
ditions  ne  convient  guère  qu'aux  [>ersonnes  qui  sont  dans  la 
vigueur  de  Tàge,  et  exemptes  de  toute  indisposition  ou  trouble 
fonctionnel. 

Assurément,  bon  nombre  de  personnes  se  baignent  en  Algé- 
rie, sur  le  littoral  surtout,  mais  ce  sont  plutôt  les  Européens]; 
les  indigènes  aisés  font  exception ,  car  ils  préfèrent  générale- 
ment le  bain  tiède,  ou  mieux  le  bain  d'étuve  (le  laconicum 
dont  les  Romains  avaient  emprunté  l'usage  à  Lacédémone)  ;  de 
là  la  multiplicité  des  bains  maures,  qui  donnent  tout  à  la  fois 
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sur  les  carreaux.  Le  masseur  promène  ses  mains  sur  le  tronc 

et  sur  les  membres;  il  pclril,  malaxe,  manipule  les  chairs 

Quand  le  masseur  a  épuisé  tout  son  arl  sur  la  face  intérieure 
du  corps  il  vous  retourne  à  droite,  puis  à  gauche,  de  manière 
a  n'oublier  ni  les  cAlés  ni  la  face  postérieure.  Pendant  tout  ce 
temps,  quelques  nlfusions  dVau  plus  chaude  que  l'atmosphère 
de  réluve  sont  venues  vous  faire  légèrement  tressaillir  par  leur 
brusque  contact 

9  Le  masseur  s'accroupit  près  de  vous,  a  droite,  à  gauche,  à 
votre  tùte,  à  vos  pieds,  et  vous  ordonne  tour  à  tour  diverses 
positions  :  tantôt  vous  couchant,  tantôt  vous  faisant  asseoir,  re- 
levant votre  bras,  étendant  vos  jambes  qu'il  pose  sur  les  siennes 
comme  sur  un  coussin,  de  façon  à  pouvoir  faire  agir  sur  tout 
le  corps,  le  long  des  membres,  dans  le  pli  des  articulations  et 
sur  les  proéminences,  sa  main  garnie  d'un  gantelet  de  cuir  qu'il 
trempe  de  temps  en  temps  dans  l'eau  chaude.  Cette  manœuvre 
exprime  des  cryptes  et  des  anfractuosités  de  la  peau  toutes 
les  particules  étrangères  ou  excrémentitielles  qui  les  obstruent. 

»  Mais  pourquoi  vous  agiter  ainsi,  souffler,  éternuer, 

porter  vos  mains  en  avant,  et  faire  un  brusque  mouvement 
comme  pour  vous  échapper?  Vous  venez  de  disparaître  un  mo- 
ment sous  des  ondes  écumeuses  d'eau  de  savon,  qui  vous  a 
piqué  les  conjonctives,  a  titillé  la  membrane  olfactive,  et  s'est 
engagée  dans  vos  narines  et  dans  votre  bouche,  de  manière  à 
vous  faire  craindre  la  sulTocation.  Rapprochez  bien  les  paupières 
l'une  de  l'autre,  car  le  même  déluge  va  inonder  votre  tête  pen- 
dant ime  ou  deux  minutes  de  ses  blanches  et  spumeuses  cata- 
ractes. On  vous  nettoie  de  fond  en  comble  le  cuir  chevelu... 

»  Le  masseur  va  faire  subir  à  votre  figure  la  même  opération 
de  lavage.  Ne  vous  apercevez-vous  pas  qu'il  a  un  tact  infini,  un 
art  remarquable,  une  grande  délicatesse  de  toucher?  Il  ne 
heurte  aucune  saillie,  ses  doigts  s'allongent,  se  plient,  se  mou- 
lent sur  toutes  les  ondulations  de  votre  face,  ne  s'engagent  ma- 
ladroitement dans  aucune  cavité,  ne  froissent,  ne  brusquent 
rien,  malgré  la  rapidité,  la  sûreté  et  la  fermeté  des  mouvements 
qu'ils  exécutent... 

»  Voici  le  dernier  acte:  c'est  le  lavage  à  grande  eau.  Le  bain 
est  fini.  On  vous  ensevelit  sous  les  longs  plis  du  haick;  d'au- 
tres vôtements  de  laine  blanche  vont  vous  protéger  encore 
contre  le  saisissement  que  vous  pourriez  éprouver  en  entrant 
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Si  par  acclimatement  on  entend  rimmunité  absolue  contre  les 
influences  du  climat,  ce  serait  exiger  plus  de  clémence  du  climat 
algérien  que  n*en  a  notre  climat  natal ,  où  certes  le  tribut  payé 
aux  maladies  ne  laisse  pas  d*étre  très  lourd  pour  toutes  les  po* 
pulations ,  et  notamment  pour  la  population  ouvrière  et  l'armée. 

Partout  éclatent  des  manifestations  morbides  en  raison  des 
atteintes  auxquelles  l'organisme  est  en  butte,  et  à  formes  varia- 
bles, selon  les  latitudes.  En  Algérie,  comme  pays  chaud,  les 
fièvres  et  la  dvssenterie,  mais  les  fièvres  surtout,  sont  cssen- 
tiellement  prédominantes,  et  cela ,  bien  entendu,  non  pas  seu- 
lement pour  les  Européens,  mais  aussi  pour  les  indigènes  (1). 
II  est  vrai  de  dire  toutefois,  qu*en  thèse  générale,  les  maladies 
franchement  inflammatoires  y  sont  en  raison  inverse  des  mala- 
dies endémo-épidémiques.  Il  y  a  donc  en  Algérie ,  pour  TEurp- 
péen ,  une  sorte  de  compensation ,  mais  il  n'y  a  pas  immunité. 
Du  reste,  qui  pourrait  compter  nulle  part  sur  l'immunité  abso- 
lue ?  La  vie ,  môme  pour  ceux  auxquels  il  est  donné  d'en  suivre 
le  cours  naturel,  a  partout  des  limites  infranchissables  ;  partout, 
au  contact  des  agents  même  qui  l'alimentent ,  elle  finit  par 
s'user  à  la  longue ,  car  le  rêve  de  la  fontaine  de  Jouvence  reste 
toujours  comme  une  autre  pierre  philosophale  de  la  prophylaxie. 

Si,  par  acclimatement  en  Algérie,  on  entend  la  possibilité  d'y 
vivre  en  colonisant,  de  façon  que  la  population  émigrante  et 
créole ,  malgré  les  fatigues  et  les  maladies  du  climat  auxquelles 
elle  sera  plus  ou  moins  exposée,  y  prenne  néanmoins  un  essor 
progressivement  prospère,  en  raison  de  l'amélioration  des  con- 
ditions matérielles  d'existence,  la  question  nous  parait  n'être 
pas  douteuse. 

Mais  encore ,  dira-t-on  ,  n'est-il  pas  vrai  que  pour  le  passage 
d'un  climat  plus  tempéré  dans  un  climat  plus  chaud ,  l'orga- 
nisme, malgré  la  faculté  qu'il  possède  de  s'équilibrer  jusqu'à  un 
certain  point  avec  les  influences  d'un  nouveau  milieu ,  subira 
plus  activement  ses  cflets  débilitants,  de  telle  sorte  qu'en  fin 
de  compte,  l'émigrant  courra  la  chance  d'abréger  plus  ou  moins 
la  durée  probable  de  son  existence?  Assurément  il  faut  recon- 

(1)  Nons  tenons  de  notre  ami  le  docteur  Moulinier,  qui  a  été  longtemps 
aux  Urailleurs  indigènes  ('rurcos)  de  Constantine ,  que  les  hommes  de  ce 
bataillon  subissaient,  quoique  en  proportion  relativement  un  peu  moindre  que 
nos  soldats ,  les  influences  de  la  saison  endémo-épidémique  en  raison  de  lu 
progression  des  chaleurs. 
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Le  Maroc  correspond  à  la  Mauritanie  Tingilane  (de  Tanger.} 

L'Algérie,  proprement  dile,  comprend  :  la  Mauritanie  césa- 
rienne (de  Césarée,  Chercliell);  la  Mauritanie  Sîlilienne  (de 
Sitiiis,  Sêlif  ) ,  et  la  plus  grande  partie  de  la  Numidie  (province 
de  Constantine  el  une  pari  de  Tunis.  ) 

Le  Sahara  algérien  et  le  grand  désert  portaient  le  nom  de 
Gétùlie. 

La  régence  de  Tunis  répond  à  l'Afrique  carthaginoise,  et  celle 
de  Tiipoli  à  la  région  des  Syrles ,  aux  pays  de  Cyrènc  el  de  la 
.Mannariqiie. 

b.  Peuplades  priiniUvcs, 

Les  Garamanles  occupaient  la  région  qui  est  au  sud  de  Tri- 
poli et  de  Tunis,  comme  les  Gélules  occupaient  la  région  placée 
au  sud  de  la  Numidie  et  de  la  Mauritanie.  Tous  les  peuples 
aborigènes  qui  habitaient  ces  contrées  étaient  désignés  sous  le 
nom  générique  de  Libyens. 

Des  peuplades  asiatiques,  perses,  mùdes,  arméniennes, 
envahirent  TAtlas  sous  la  conduite  d'Hercule.  Les  populations 
mixtes  qui  résultèrent  de  la  fusion  des  Perses  avec  les  Libyens 
du  littoral  prirent  le  nom  de  Numides  (Constantine  et  Tunis^ 
tandis  que  les  Maures  proviendraient  des  Arméniens  et  des 
Mèdes .  qui  s'allièrent  aux  Libyens  plus  rapprochés  de  Gibraltar 
(Mauritanie). 

Ceux  des  Libyens  qui,  confinés  dans  le  haut  Atlas ,  reslèi^ent 
étrangers  au  contact  des  conquérants,  furent  regardés  comme 
des  bnrbares,  d'où  le  nom  de  Berbères,  dont  les  descendants 
sont,  plus  communément,  désignés  aujourd'hui  sous  le  nom  de 
Kabayles  ou  Kabyles  (habitants  des  montagnes.  ) 

D'après  Procope ,  les  débris  de  la  race  de  Chanaan  ,  chassés 
par  les  Hébreux ,  passèrent  d'Asie  en  Afrique,  d'où  Porigine 
de  nouvelles  tribus,  telles  que  celles  des  JLixyes,  des  Ma- 
cœens,  des  Maurusiens,  des  Lotophages,  des  Psylles,  desKa- 
samons,  etc.  Tous  ces  peuples  adoraient  le  soleil,  la  lune  et  les 
étoiles ,  ils  faisaient  des  sacrifices  humains  et  entretenaient  un 
feu  perpétuel. 

c.  Domination  carthaginoise. 

La  chronologie  la  plus  probable  place  vers  l'an  860  avant  J.-C. 
la  fondation  de  Carthage  par  Didon ,  princesse  émigrée  de  Tyr. 
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africaines  sans  les  administrer  directement.  Micipsa,  fils  de 
Massinissa,  régna  tranquillement  sur  la  Numidie.  A  sa  mort,  il 
partagea  ses  Etats  entre  ses  deux  fils ,  Adherbal  et  Hiempsal ,  et 
son  neveu  Jugurtlia ,  ([ui ,  peu  après ,  assassina  ce  dernier  et 
chassa  Adherbal ,  lequel  alla  implorer  du  secours  à  Rome. 

Jugurtha  prévint  Torage  par  ses  largesses ,  et  consenti  ta  céder 
la  partie  orientale  de  la  Numidie  à  Adherbal ,  qui,  plus  tard, 
attaqué  dans  Cirta  (  Constantine  ) ,  se  rendit  à  discrétion  et  fut 
mis  à  mort.  Une  armée  romaine  envahit  aloi*s  la  Numidie.  Ju- 
gurtha acheta  la  paix  ;  mais  ayant  fait  assassiner  Massiva ,  petit- 
fils  de  Massinissa,  qui  lui  portait  ombrage,  Uome  lui  déclara 
de  nouveau  la  guerre.  Elle  dura  sept  ans,  après  lesquels,  Ju- 
gurtha ,  forcé  de  fuir  chez  Bocchus ,  son  beau-père ,  roi  de 
Mauritanie,  par  lequel  il  fut  Ii\Té  aux  Romains,  alla  orner  le 
triomphe  de  Marius  à  Rome,  où  on  le  laissa  ensuite  mourir  de 
faim ,  dans  le  bas  cachot  que  Von  voit  encore  dans  la  prison 
Hamertine. 

Après  la  mort  de  Jugurtha,  son  royaume  fut  partagé  par  les 
Romains,  qui  en  concédèrent  la  partie  occidentale  à  Bocchus,  et 
le  centre  à  HiempScil  II;  tout  le  reste  de  la  Numidie  (partie  est 
de  la  province  de  Constantine  et  ouest  de  Tunis)  fut  réuni  à  la 
province  proconsulaire,  c'est-à-dire  à  Tancien  territoire  de  Car- 
thage.  La  ruine  de  cette  ville  avait  livré  à  Rome  les  côtes  de 
l'Afrique,  la  conquùte  de  la  Nunn'die  lui  ouvrit  l'intérieur  du 
pays.  Toutes  ces  contrées  produisaient  des  céréales  en  abon- 
dance, ce  qui  fit  dire,  à  juste  titre,  que  l'Afrique  était  le  grenier 
de  Rome. 

Après  la  mort  de  Pompée ,  le  parti  républicain  chercha  à  se 
relever  en  Afrique  avec  Varus,  Métellus,  Scipion,  Labienus  et 
Caton,  secondés  par  Juba,  roi  de  Numidie.  César  passa  en 
Afrique,  et,  devenu  maitre  du  pays,  il  réunit  la  Numidie  entière 
à  la  province  romaine.  Auguste  donna  plus  tard  à  Juba  II  l'ad- 
ministration delà  Mauritanie  Tingitane  et  Césarienne,  fit  rele- 
ver Carthage,  qui  devint,  après  Rome  et  Alexandrie,  la  troi- 
sième ville  de  l'empire.  La  Carthage  phénicienne  avait  duré 
600  ans,  la  Carthage  romaine  subsista  7  siècles.  Tunis,  élevée 
sur  leurs  ruines,  est  encore  la  ville  la  plus  florissante  de  la  côte 
après  Alger. 

A  Juba  II  succéda  Tindolent  Ptolémée ,  dont  le  Maure  Tacfa- 
rinas  aurait  pris  les  Etats,  si  les  Romains  n'avaient  abattu  sa 
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d'échecs  :  il  reprit  Carthage  en  533,  et  dispersa  la  race  vandafe 
en  535. 

/*.  Domination  gréco-byzantine. 

Les  victoires  de  Bèlisaire  remirent  en  quelque  sorte  l'Afrique 
dans  rétat  où  elle  était  avant  linvasion  des  Vandales. 

g.  Domination  arabe. 

En  moins  d*un  siècle,  la  domination  gréco-byzantine  fit  pkce 
à  la  domination  arabe  (621).  Les  Arabes,  le  Coran  d*UQe  main 
et  le  glaive  de  Tautre,  ayant  envahi  la  Syrie  et  l'Egypte,  s'empa- 
rèrent, sous  Abou-Beker,  successeur  de  Mahomet ,  de  Carthage 
et  de  toutes  les  provinces  romaines.  A  cette  époque,  les  Goths 
dominaient  en  Espagne  ;  un  de  leurs  généraux,  le  comte  JuUen, 
outragé  par  le  roi  Roderic,  conseilla  aux  Arabes  d'Afrique  de 
passer  en  Espagne,  dont  ils  se  rendirent  maîtres  en  deux  expé- 
ditions. Plus  tard,  possesseurs  de  Narbonne  et  de  la  Touraine, 
ils  furent  défaits  a  Poitiers  par  Charles-Martel ,  et  refoulés  dans 
la  Péninsule,  d'où  les  expulsa  à  son  tour  Ferdinand  IV,  en  1&02. 
Relégués  sur  le  littoral  de  l'Afrique,  où  les  Berbères  avaient  re- 
pris le  dessus  dans  Tintérieur  depuis  Jousepb-Ben-Techfin ,  les 
Maures  se  livrèrent  à  la  piraterie,  contre  les  navires  espagoob 
surtout,  qui  revenaient  richement  chargés  d'Amérique.  L'Es- 
pagne, pour  les  réprimer,  songea  à  des  établissements  de  pro- 
tection sur  les  côtes  barbaresques,  de  là  leurs  possessions  d'Oran, 
de  Bougie,  de  Tripoli,  du  Pennon  d'Alger.  En  1515,  le  pirate 
Barberousse,  par  un  hardi  coup  de  main,  s'empara  de  cette 
dernière  ville.  Tué  en  1518,  dans  une  rencontre  avec  les  Es- 
pagnols, il  eut  pour  successeur  son  frère  Kar-Eddin,  surnommé 
aussi  Barberousse,  qui  chassa  les  Espagnols  du  Pennon,  Ilot 
fortifié  qu'il  réunit  à  la  terre  ferme  par  un  môle,  et  fit  ainsi  la 
première  anse  du  port  actuel.  C'est  à  partir  de  ce  moment  que 
la  ville  devint  une  des  plus  fortes  de  la  côte. 

/i.  Domination  turque,      •  '^  i' 

Barberousse  fit  une  expédition  contre  Tunis,  s*en  empara,  et* 
en  adroit  politique,  il  se  plaça  sous  le  patronage  de  la  Turquie, 
en  reconnaissant  la  suzeraineté  de  Soliman.  Celui-ci,  en  retour, 
le  nomma  capitan-pacha  ou  grand-amiral.  Sous  le  gouverne- 
ment de  Hassan,  successeur  de  Barberousse,  Cbarles-Quint, 


6iA  TYPES  ANCIENS^ 

d'Alger,  de  même  que  leurs  métis;  et  quoi  qu'on  ait  pu  dire  de 
la  mortalilé  des  enfants  nègres  sur  d'autres  points  de  l'Algérie, 
notamment  n  Constantine ,  il  n'en  reste  pas  moins  incontestable 
que  Ton  trouve  à  Alger  des  nègres  do  tout  âge,  depuis  la  plus 
tendre  enfance  à  la  vieillesse  la  plus  avancée ,  et  que  les  nègres 
adultes  fournissent  les  plus  robustes  portefaix  à  la  corporation 
des  Uiskris. 

Les  Arabes  et  les  Kabyles  sont  les  types  dominants.  Le  tvpe 
Israélite  a  prospéré  en  Algérie,  où  il  reste  quelques  Turcs,  et  où 
le  type  espagnol  est  commun.  Le  type  romain ,  quoique  rare,  s"v 
retrouve  encore;  mais  un  type  qui  s'est  parfaitement  consene 
distinct  de  tous  les  précédents ,  et  qu'on  retrouve  fréquemment 
chez  les  Kabyles ,  c'est  le  type  franc  et  vandale  ,  point  capital  de 
la  question  de  Tacclimatemcnt  des  Européens,  Un  jour  de  mar- 
ché à  Bougie,  nous  vîmes  plusieurs  Kabyles  de  ce  type.  Un  d'entre 
eux  surtout,  grand,  bien  fait,  à  cheveux  blonds,  coupés  courts, 
à  moustache  blonde  aussi  et  des  yeux  bleus,  ressemblait  telle- 
ment a  l'un  de  ces  soldats  alsaciens  qui  sont  nombreux  dans  la 
légion  étrangère,  qu'il  nous  vint  immédiatement  à  l'idée  que 
c'était  quelque  déserteur,  dont  la  physionomie  trahissait  l'inco- 
gnito. Nous  primes  sur  cet  homme  les  renseignements  les  plus 
positifs,  et  il  nous  fut  démontré  qu'il  était  bien  originaire, 
conmie  tant  d'autres  qui  lui  ressemblaient,  de  la  petite  Kabvlie, 
où  les  familles  blondes  sont  nombreuses.  Pareillement  dans  les 
monts  Aurès  il  y  a,  notamment  parmi  les  tribus  des  Chaouia, 
grand  nombre  d'individus  à  taille  élancée,  à  cheveux  blonds  â 
peau  blanche,  ayant,  en  un  mot,  toute  la  physionomie  des 
peuples  du  Nord.  Précisément  encore  M.  Guyon  déduit  de  ses 
recherches  (i)  que  les  Chaouia  sont  descendants  des  Vandales. 

D'autre  part,  la  population  de  Tougourt  est  noire  ou  mélan- 
gée. Il  n'y  a,  dit  iM.  Damnas,  «  que  soixante  familles  blauches, 
dont  les  ancêtres  ,  selon  la  tradition ,  étaient  Juifs  ;  elles  sont 
maintenant  musulmanes.  Mais  pourquoi  ne  sont-elles  pas  mélan- 
gées connne  les  autres  ?  Serait-ce  que  par  cette  religion  de 
famille  si  remarquable  dans  la  race  juive ,  et  dont  elles  auraient 
conservé  les  instincts ,  elles  ne  forment  d'alliance  qu'entre  elles ï 
C'est  au  reste  ce  qui  résulte  des  renseignements  qui  nous  ont 
été  donnés.  Les  Juifs  dont  ces  familles  descendent  sont  peut- 

(i)  Académie  dea  scwwes^  3  Juillet  184S, 
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de  racclimatement ,  telle  que  nous  Fenvisageons ,  aurait  pu  se 
résoudre  à  priori ,  si  les  documents  statistiques ,  bien  que  ne 
s'exerçant  jusqu'ici  que  sur.  des  mouvements  d'une  population 
encore  bien  flottante  (1  ) ,  il  est  vrai ,  depuis  notre  occupation , 
ne  permettaient  déjà  de  le  regarder  comme  un  fait  sinon  accom- 
pli 9  du  moins  s'accomplissant. 

g  V.  —  Faite  4c  slaliBlIqve  ea  imwtmr  de  racelliMateict. 

Dans  leur  histoire  statistique  de  l'Algérie  au  point  de  vue  du 
peuplement  et  de  l'hygiène  (1851),  MH.  Martin  et  Foley  ont 
donné  la  preuve  de  l'aptitude  de  l'Européen  à  vivre  dans  celte 
contrée.  Mais,  disent-ils  avec  raison  :  c  L'immigration  n'est 
qu'un  moyen  transitoire  et  anormal  de  peuplement,  et  c'est  de 
û  viabilité  des  créoles  ou  enfants  européens  nés  dans  la  colonie, 
que  dépend  essentiellement  le  succès  de  la  colonisation...  qui 
n'est  possible  qu'autant  que  l'homme  né  sur  ce  sol  peut  y  vivre 
du  sol  comme  individu  et  comme  race.  » 

La  proportion  annuelle  des  naissances  calculée  en  1851  sur 
1000  habitants  français  en  Algérie  a  été  de  &5,7 ,  pendant  qu'en 
France  cette  moyenne  n'est  que  de  27, &  (2).  Il  est  vrai  que  la 
mortalité  européenne  à  Alger  serait  jusqu'ici  de  31,5  sur  1000 

(i)  Au  31  décembre  1851,  TAlgérie  comptait  2,561,003  habitants  ainsi 
répartis: 

Français. 66,050 

Européens  étrangers 65,233 

Musulmans 81,329 

Nègres 3,^88 

Juifo 2i,0A8 

Tribus  indigènes 2,323,855 

2,561,003 
(Ann.  d'hyg.  pubL,  1852 ,  M.  Boudin.) 
Diaprés  M.  Garette,  la  distribution  actuelle  des  populations  arabe  et  ber- 
bère f  à  la  surface  de  l'Algérie,  serait  comme  il  suit,  pour  les  trois  provinces  : 

Arabes.  Berl>èret. 

De  Gonstantine. 505,750  788,060 

D'Alger 3A9,200  638,600 

D'Oran /i2/i,500  64,300 

1 ,279,650        1,290,960 
(Exploratiùn  scientifique  âe  ^Algérie.) 
(2)  Ann.  d'hyg.  et  de  méd,  %.«  n*  100  (M.  Boudin). 
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(le  beaucoup  infcrieure  à  celle  de  la  population  européenne.  Par 
suile  la  population  juive  va  numériquement  en  progression  crois^ 
santé.  Cette  race  éparpillée  à  tant  de  latitudes  difTérentes  sur  la 
surface  du  globe  prouverait  à  elle  seule  la  possibilité  du  cos- 
mopolitisme, lorsque  les  individus  sont  placés  dans  des  milieux 
suilisamment  protecteurs.  Or,  en  Algérie,  comme  dans  tous  les 
pays  chauds,  la  meilleure  garantie  de  protection  contre  Tinten- 
si té  de  la  chaleur ,  c'est  rAaftîfar  permanent  dans  les  centres 
constitués,  dans  les  grandes  villes  principalement,  où  les  pro- 
fessions sont,  en  thèse  générale ,  bien  moins  fatigantes  que  celle 
d'agriculteur  ;  où  le  régime,  sans  devoir  être  aussi  substantiel, 
est  plus  régulièrement  assuré ,  mais  où  surtout  on  n*est  pas  en 
butte  à  l'action  du  climat,  surtout  à  l'insolation,  comme  en  rase 
campagne. 

C'est  toujours,  comme  on  le  voit,  l'histoire  du  vivre  et  du  cou- 
vert; aussi  nous  recoîuiaissons  parfaitement  avec  MM.  Martin  et 
Foley ,  que  c'est  à  l'hygiène  a  rétablir  la  vieille  réputation  du 
nord  de  l'Afrique,  dontSénèque  disait  qu'on  n'y  mourait  que  de 
vieillesse  ou  par  aventure.  Nous  avons  retrouvé  à  Bougie  une 
pierre  tumulaire  romaine,  dont  l'inscription  indique  que  celui 
en  mémoire  duquel  elle  fut  gravée  vécut  quatre-vingt-trois  ans  : 
vixiT  ANNis  Lxxxiii.  Mais  à  cette  époque  Bougie  était  une  très 
belle  et  bonne  ville  qui  s'appelait  Saldœ ,  d'après  l'itinéraire 
d'Antonin.  D'ailleurs  nous  n'avons  pas  besoin  de  remonter  aux 
Romains  pour  trouver  des  exemples  de  longévité.  Dans  toutes 
les  tribus  qu'une  soumission  sincère  a  préservées  de  la  guerre, 
on  rencontre  de  vénérables  et  fort  beaux  vieillards  de  tous  les 
types.  On  en  rencontre  mOme  commandant  lesgoumsauxiliaires. 
Rappelons  que  l'un  d'eux,  le  dévoué  Mustapha,  était  plus  qu'oc- 
togénaire, quand  il  tomba  frappé  dans  la  forêt  de  Bou-lsmaôl. 

S  ¥1.  —  Consld^ratlona  générales  sur  la  csoloalsatioii  et  raTcnlr 

de  la  €!Olonle« 

La  possibilité,  pour  la  population  européenne,  de  vivre  et  de 
prospérer  en  Algérie  ne  pouvant  plus  tHre  mise  en  doute ,  quel 
que  puisse  t^lre  d'ailleurs  l'escompte  qu'ont  à  faire  sur  leur 
longévité  les  premiers  occupants,  en  raison  des  conditions  plus 
ou  moins  défavorables  où  ils  se  trouvent  placés  dès  leur  arri- 
vée sous  un  climat  nouveau,  il  y  a  à  rechercher  les  causes  qui 
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de  construclions,  de  voies  de  communication  ;  en  un  mot,  de 
tout  ce  qui  concerne  Tinstallation  préalable.  Toutefois,  uous 
croyons  qu*il  y  aurait  grand  avantage  pour  TEtat,  pour  les 
hommes  et  pour  la  rapidité  de  Texécution,  si,  au  lieu  d*employer 
des  soldats  enrégimentés,  on  prenait,  chaque  année,  parmi  les 
jeunes  soldats  de  la  classe,  tous  les  agriculteurs  volontaires, 
pour  les  diriger  immédiatement  sur  les  colonies  agricoles.  Ils  y 
feraient  leur  temps  de  service  entièrement  comme  agriculteurs, 
au  lieu  de  le  faire  comme  soldats,  tout  en  restant  sous  Taction 
de  la  loi  militaire.  Ce  mode  permettrait  de  ne  pas  distraire  des 
régiments  des  hommes  nécessaires  pour  les  expéditions,  ou, 
comme  il  est  arrivé,  de  les  retirer  des  champs  au  moment  de  Ja 
presse  des  travaux.  Ainsi  donc,  d*une  part,  larmée  active  serait 
plus  Hbre  de  ses  mouvements,  sans  empêchement  du  reste 
d*utiliser  ses  loisirs,  et  d'autre  part,  les  contingents  agricoles, 
entièrement  composés  d'hommes  spéciaux  pour  les  travaux  des 
champs,- seraient  uniquement  et  en  permanence  employés  a 
Tagriculture.  Quelle  immense  ressource  pour  la  colonie  que  dix 
mille  laboureurs,  par  exemple,  venant  chaque  année  apporter 
le  concours  efficace  de  leurs  bras  valides  et  exercés. 

Tous  les  travaux  préalables  étant  ainsi  exécutés  en  grand,  et 
toutes  conditions  de  réussite  étant  réunies,  on  prendrait  d'aiU 
leurs  toutes  dispositions  aussi  pour  que  primes  d'encourage- 
ment, concessions  après  un  bon  service,  etc.»  fussent  autant  de 
moyens  de  fixer  délinitivement,  en  Algérie,  ceux  qui  n'y  seraient 
venus  d'abord  qu'à  titre  temporaire  de  soldats-colons.  Les  hom- 
mes de  bonne  conduite,  obtenant  dès  lors  des  concessions  par- 
ticulières sur  les  terres  d'exploitation  communes  jusgue-Jâ, 
iraient  se  marier  et  reviendraient  s'établir  définitivement 
comme  citoyens  algériens. 

Le  maréchal  Bugeaud,  dont  le  nom  restera  inséparable  de 
rhistoire  de  notre  colonie,  avait  calculé  que  le  colon  militaire 
coûterait  avec  sa  famille  2,600  francs,  somme  que  tout  sol- 
dat-colon aurait  réalisée  et  au  delà  pendant  la  durée  de  son 
service.  Ainsi  trouverait-on  une  source  vive  de  travailleurs  et 
de  colons,  tout  en  tirant  bon  parti  pareillement  de  Télé- 
ment  civil  provenant  de  l'immigration,  qu'on  répartirait  alors 
dans  des  conditions  certaines  de  réussite.  Ainsi  fructiGeront  les 
deniers  de  l'État  et  l'obole  du  pauvre,  sous  la  bonne  impulsion 
des  eiTorts  de  tous  vers  une  des  œuvres  les  plus  considérable» 
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Rebocca  ou  Agar,  parmi  ces  tribus  dont  on  envierait  la  vie 
palrinrcale,  si  1*011  n^élait  convié  au  progrès  de  notre  milieu 
social. 

Le  désert,  où  inopinément  600  cavaliers  el  autant  de  fan- 
tassins armés  des  Ouled-Clinîbs  se  portaient  sur  le  passage  de 
la  colonne  en  grande  fantasia,  dans  laquelle  les  femmes  et  les 
enfants  des  notables,  juchés  dans  les  palanquins  que  portaient 
des  chameaux  caparaçonnés  a  grelots,  applaudissaient  de  leurs 
cris  aux  prouesses  des  jouteurs  de  cet  extraordinaire  tournoi. 

Le  désert,  où  à  force  journées  on  Ihiit  par  rencontrer  des 
caravansérails,  de  fraîches  oasis,  et  aussi  des  villes  aux  mu- 
railles et  aux  tours  crénelées,  comme  Aln-Maddy,  Lagouatb, 
Gardela,  qui  sont  tout  à  la  fois  les  relais,  les  gttes,  les  entrepôts, 
comptoirs  ou  marchés  des  caravanes  qui  le  sillonnent. 

Le  désert ,  où  faute  d*eau,  Cérès  n*a  pu  naturaliser  ses  épis, 
et  où  la  moisson  se  fait  aux  tiges  élancées  de  Tarbre  aux  palmes 
flexueuses  et  aux  régimes  sucrés,  le  palmier-dattier,  ce  sultan 
de  la  végétation  d*Orient. 

Ce  désert  aux  populations  mélangées ,  où  l*on  voit  tour  à 
tour  le  blanc  avoir  pour  esclave,  plus  rarement  pour  allié,  le  noir 
Ethiopien,  qui  trop  souvent  devient  le  maître  du  blanc. 

Ce  désert  qui  n'a  encore  emprunté  de  l'Arabe  conquérant 
que  le  Coran,  et  du  Turc  que  le  troniblon. 

Ce  désert  qui,  grâce  à  la  généreuse  initiative  de  la  France, 
servira  de  pont  à  la  civilisation  européenne  allant  se  substituer 
à  la  barbarie  de  TAlViciue  centrale. 


FIN. 
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CATALOGUE 


DES  LIVRES  DE  FONDS 


DE  VICTOR  MASSON. 


I. 

SCIENCES  PHYSIQUES. 

A.   MÉDECINE  ET  ClimiRGIB. 

ALIBERT  (C;  DES  EAUX  MINÉRALES  uaxs  lilm  rappoiti  avic  l^Acomo- 
mi  ptihli'iue,  la  in^ilecin«>  et   la  législation.  Paris,  I85t,  in-8.     9tr.  50 

ATJBERT  (C).  TRAITÉ  DES  EAUX  D'AX  (Ariégi).  ParU,  1853.  1  hpaii 
vol.  in-8,  afec  5  planches 4  fr.  50 

ANDRAL.  CLINIQUE  MÉDICALE,  ou  choix  d'observations  recueillies  à 
l'hôpital  de  la  Charité;  4«  édition,  revue,  corrigée  et  augmentée.  Paris, 
IHiO,  5  volumes  in-K 40  fr. 

ANDRAL.  ESSAI  D'HÉMATOLOGIE  PATHOLOGIQUE.  Paris,  1843, 
in-8 4fi. 

ANDRAL  n  GAVARRET.  RECHERCHES  SUR  LE  SANG;  modiflcations 
lU*  pioportion  de  quelques  principes  flu  sang  (fibrine,  glubuleR,  matériaux 
MiliiifH  ilu  hériiin  et  eau)  dans  les  maladies.  Paris,  1841,  9*  tirage,  1849, 
in-S S  fr.  50 

ANDRAL  KT  GAVARRET.  RÉPONSE  AUX  PRINCIPALES  OBJECTIONS 

iiiri^ées  contre  les  procédés  suivis  dans  les  analyses  du  sang  et  contre 
IVxactitude  de  leurs  résultats.  ParM,  18tS,  bio^'hure  in-8 )  fr.  60 

ANDRAL  ir  GAVARRET.  RECHERCHES  SUR  LA  QUANTITÉ  D'ACIDE 

CAainNiQci  exhalé  par  les  poumons  dans  Tesiièce  humaine.  184?.  1  fi .  2.'i 

ANNALES  D'OOULISTIQUE. 

ANNALES  MÉDICO-nVCHOLOOIQUCS,  Joumtl  dettioé  à  recueillir 
tous  les  documeourelaUrtà  raliénaiioo  meuule,  Aui  névrotcs  et  A  la  né- 
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decine  légale  des  aliénés;  V  série,  de  1848  à  1848.  —f»  série,  commen- 
cée en  1849.  Voy.  à  Tarticle  Jouamux,  page  Î9. 

ARMAND.  L'ALGÉRIE    MÉDICALE.    TopoGtAPBis  it  clihatologik.  — 

PATBOGimi  BT  PASiOLOGia.  ---  PhOPBILAXIB.  7-  HTfilÈIfB  —  ACCLIMATBMEIIT. 

— Ck)LomsxTioW.  Paris,  1864,  l  vol.  in-8, "avec  une  cane  de  PAIgérie.     8  fr. 

BECQUEREL  (A.).  SÉMÉIOTIQUE  DES  URINES,  ou  Traité  des  altéra- 
tions de  Turinedans  le^  maladies,  suiyie  d*an  Traité  de  la  maladie  de  Bright 
aux  divers  Ages  àe  la  vie.  Ouvrage  couronné  par  ràcadémiê  dê$  Sciences 
dans  sa  séance  du  19  décembre  184S.  Paris,  1841, 1  volume  in-8,  avec  17  ta- 
bleaux    5  fr. 

BERTHERAND  (A.).  PRÉCIS  DES  MALADIES  VÉNÉRIENNES,  de  leur 
doctrine  et  de  leur  traitement.  —  Ouvrage  couronné  (médaille  d*or) 
parle  ministre  de  la  guerre.  Paris,  186),  1  vol.  in -8,  avec  S  planches. 

I  *  5  fr.  50 

BOIVIN  (M-«).  MÉMORIAL  DE  L'ART  DES  ACCOUCHEMENTS. ou  Prin- 
cipes fondés  sur  la  pratique  de  l'hospice  de  la  Maternité  de  Paris,  et  sur 
celle  dos  plus  célèbres  praticiens  de  Paris;  omorage  adopté  comme  dassi^ 
g^e  pour  les  éMves  de  laMaisofi  éC accouchement  de  Paris,  4*  édition,  augw 
montée.  Paris,  1888,  t  vol.  in-8,  avec  143  gravures iA  tt, 

BOURGUIGNON.  TRAITÉ    CNTOMOLOGIOUE    ET    PATHOLOGIOUC 

M  LA  CALS  D^  L*HoiiiiB.  Mémoire  courou né  par  TAcadémie  des  sciences. 

Pari:<,  I86t.  1  vol.  in-4«,  avec  10  planches  coloriées 2o  fr. 

■  ■   '      ■  * .  • 

BRIQUET  (P.)  BT  MI6N0T  (A).  TRAITÉ  PRATIQUE  ET  ANALYTIQUE 

DU  CflOLBaA-MOBBDS  (Épidémie  de  1849).  Paris,  1850,  1  vol.  in-8..       7   fr. 

BRIQUET  (P.).  RECHERCHES  EXPÉRIMENTALES  SUR  LES  PROPRIÉ- 
TÉS DU  QinNQUiNA  BT  DB  SB8  COMPOSBS.  Paris,  1863,  1  vol.  in-8 7  fr. 

BROCA  (Paul}.  DE  L'ÉTRANGLEMENT  DANS  LES  HERNIES  ABDO- 

Miif  ALES  et  des  affections  qui  peuvent  le  simuler.  Thèse  de  concours  pour 
Tagrégation.  Paris,  1858.  1  vol.  in-8 8  fr.  50 

CATALOGUE  GÉNÉRAL  db,  la  ubbaibie  MàoiCALB  bt  sciemufiqdb  db 
ViGToa  MASSON,  comprenant  la  liste  des  ouvrages  sur  la  médecine,  la 
chirurgie,  Tanatomie,  la  physiologie,  Thistoire  naturelle,  la  physique,  la 
chimie  et  la  pharmacie,  que  Ton  peut  se  procurer  dans  cette  librairie. 
Paris,  1854, 1  vol*,  in-8 1  fr. 

Et  franco  par  la  poste; 2  fr. 

Nota,  Ce  Catalogue  lera  eotoyé  gratuitement  à  eeui  de  Mil.  les  aboonét  à  U  Gametië 
hebiomadaire  4|ai  en  feront  U  demande  par  lettre  affranchie. 

CELLE  (B.).  HYGIÈNE  PRATIQUE  DES  PAYS  CHAUDS,  ou  Recherohea 
sur  les  causes  et  le  nraitement  des  maladies  de  ces  contrées.  Paris,  184$, 
1  voL  in-8 7  fr. 


i  fancis  rHftiQOBs. 

rAUOUQIKàU-DUPUUIB.  TMITCMENT  DE  L'AFFECTION  CALCU- 

UBU  DC  roiB n  do  rAiCAKAS.  Paris,  i8&l,  1  toi.  grand  in-i8.  •     4  fir.  10 

flLHOL  (E.).  lŒCNCIICNES   SUA   LES  EAUX  MINÉRALES  DES    PY- 

BSUBs,  compreomot  Fétude  de  leur  action  thérapeutique,  de  leur  consti- 
Uitioo  chimiqoe.  et  la  comparaison  des  ressources  que  les  principaux 
établissements  des  Pyrénées  offrent  aux  mt^decins.  Paris,  1858,  l  toI. 
grand  in- 18 6  fr. 

QAZETTE  HEBDOMADAME  DE  MÉDECINE  ET  DE  CHIRURGIE. 

Tayci  fmft  St. 

OWT  (PJI.)-  CNIRURGIE  PRATIQUE  COMPLÈTE,  divisée  en  sepc  mo- 
nographies, et  fondée  sur  de  nouvelles  recherches  d'anatomie,  de  physio- 
logie et  de  clinique,  relatives  surtout  à  1*  inflammation  et  aux  dégénéra- 
tiOQS  en  général,  er  en  particulier  aux  maladies  des  os  et  des  tissus  blancs 
à  ceiles  des  sens  et  des  organes  de  la  parole,  à  celles  des  organes  respira- 
toires, digeslib,  urinaires  et  génitaux. 
En  vente  :  i^  Monographie,  Pathologie  GÉHsaALB  nsDico-cnnuasiCÂLE. 

Paris,  !8ôl,  I  vol.  in-8 7  fr. 

1*  Monographie,  Maladies  géhésales,  et  duthèsbs.  Paris,  i85f,  1  vol. 

in-8.  arec  une  pUnche 8  fr. 

GRISOLLE.  TRAITÉ  ÉLÉMENTAIRE  ET  PRATIQUE  DE  PATHOLOGIE 

iTna!>ix:  cinquième  édition,  considérablement  augmentée.   Paris,  juin 
I8^i.  3  torts  volumes  compactes,  gr.  in-8 18  tr. 

SUILLAUME  (A.)  CATÉCHISME  HYGIÉNIQUE,  ou  Art  de  conserver 
la  santé*et  de  prévenir  les  maladies.  Dôle,  18S0,  1  vol.  ln-18. .     l  fr.  2S 

GUTTARD  J).  HISTOIRE  DE  L'ÉLECTRICITÉ  MÉDICALE,  compre- 
nant féiude  des  instruments  et  appareils,  le  résumé  des  auteurs,  un 
choix  d'observations.  I  vol.  gr.  in-18  avec  6  pi.  Toulouse,  1854.    S  f .  S8 

HAHN  ^Hssai .  DE  LA  MÉNINGITE  TUBERCULEUSE  étudiée  au  point 
de  vue  clinique.  —  Monographie  couronnée  par  la  société  de  médecine  de 
Bordeaux.  Paris,  I8&S,  l  vol.  in-8 &  fr.  SO 

HUBERT-YALLEROUl.  ESSAI  THÉORIQUE  ET  PRATIQUE  DES  Ma- 
ladies DE  l'oeeille.  Paris,  1846, 1  vol.  in-8 S  fr. 

JONGH  ^L.  J.).  L'HUILE  DE  FOIE  DE  MORUE  envisagée  sous  tous  les 
rapports  comme  moyen  thérapeutique.  Paris,  1858, 1  vol.  in-8.     5  fr.  SO 

JAMES  (CoKSTAHTiR).   GUIDE    PRATIQUE   AUX  EAUX    MINÉRALES 

deFeakce,  de  Belgique,  d*Allemagne,  de  Suisse,  de  Savoie,  d'Italie  et  aux 
hainsdemer;  contenant  la  description  détaillée  des  lieux  où  elles  se  tiou- 
v«nt, ainsi  que  la  composition  chimique,  les  propriétés  médicales  et  le 
mode  d^mploi  de  ces  sources.  8«  édition,  renfermant,  entre  autres  ad- 
ditions nombreuses  et  importantes,  une  nomenclature  des  eaux  minéra- 
les transportées  et  une  Notice  spéciale  sur  chacune  d'elles.  Paris,  18Sf, 
1  volume  in-8 .    7  f.  ip 


t  scnacBH  nmocES. 

POfiTE-liENO.  L'EAU  ;  «i}l|o«e  9â«â«l€  de  ton  emploi  curmiîf.  Fuis» 
tUi,brocli.  m-8 «  fr. 

BOOUES  (J.).  MSTOIIIC   DES  CHAMPfGNOliS  COMESTIBLES    ET 

vsiiÉMn,  où  Foo  opon  lean  evactèm  distinoiifs,  leurs  lutiprîétés  alt- 
menuirei  et  éoooooiiqiiet,  leuis  effets  nubihltts,  el  lbs  movbcs  bb  s'bh  «a- 
■AIT1E  OQ  D*Y  imiMn;  ouTiage  utile  aux  &iuateure  de  champignons,  aui 
«É— cnw,  aui  naturalistes,  aux  propriétaires  ruraux,  aux  maires,  aux  curés 
decampa^rne  :  f«  édit^  reTue  et  coosidérablemenl  augmentée.  Paris.  1841, 

I  Tol.  in-8,  avec  un  atlas  grand  in-4  de  24  planches  représentant  dans 
leurs  dimensions  et  leurs  couleurs  naturelles  cent  espèces  ou  variétés  de 
champignons IS  fr. 

—  X#  méme^  arec  VAtÎMS  carionné iC  fr. 

BOGl.  OUAMNTE  ANNÉES  DE  PRATIQUE  CHIRURGICALE.  «  to) 
iu-S.  SoMS  prcssf»  pour  far%Un  tu  1854. 

SËDILLOT.  TRAITÉ  DE  MÉDECINE  OPÉRATOtRE,  BANDAGES  ET 

APPASKiLs.  Deuxième  édilion  augmentée.  Paris,  1853,  3  vol.  gr.  in*i8, 
publiés  en  4  parties,  avec  figures  dans  le  texte 16  fr. 

SERRE  A.,  dTiès\  ESSAI  SUR  LES    PHCSPHÉNES    OU   ANNEAUX 

u-nmipi  DB  LA  asmiB,  considérés  dans  leurs  rapports  avec  la  physiologie 
et  la  pathologie  de  la  vision.  Paiis,  18&S,  i  vol.  in-8,  avec  34  figures  dans 
le  texte 7  fir.  50  c. 

SOCIÉTÉ  DE  CHIRURGIE  DE  PARIS. 

Mixoiais  DB  LA  SOCIETE,  publïés  dans  le  format  in-4.  Prix  de  chaque  voL 
avec  planches iO  fr. 

—  Franco^  par  la  poste , 58  fr. 

Les  tomes  I  à  8  sont  en  vente  :  il  sera  publié  chaque  année  un  volume 
de  &S0  à  600  pages.  Le  volume  est  donné  aux  souscripteurs  en  cinq  ou 
six  lascicules  qui  paraissent  à  des  intervalles  indéterminés.  Le  prix  de 
chaque  volume  est  payable  en  retirant  le  premier  fascicule. 

BcLLinx  DE  LA  SOCIÉTÉ.  Aunées  184S,  1849  et  1860.  Paris,  1851.  t  volume 
in-8  de  928  pages .• 8  fr. 

^  le  fntfms,  année  185 i-i8Si.  Paris»  I85i,  1  vol.  in-8 7  fr. 

—        Année    1852-1853 7  fr. 

II  sera  publié  un  volume  chaque  année. 

STOEBER.  MANUEL  PRATIQUE  D'CPHTHALMCLCGlE,  ou  Traité  de:^ 
maladies  des  yeux.  Paris,  1834,  in-8,  planches  col 9  fr. 

VELPEAU.  TRAITÉ  DES  MALADIES  DU  SEIN  ET  DE  LA  MAN(NIAIRE. 

Paris,  1854. 1  beau  vol.  in-S,  avec  planches  coloriées. .  12  fr. 

VIDAL  (Di  CASSIS).  TRAITÉ  DES  MALADIES  VÉNÉRIENNES.  Paris  ^ 
1858,  1  vol.  in-8,  avec  planches  gravées  en  taille-douce  et  color...     10  fï*. 


10  SGiniGBS  PHT8IQUE6. 

FarliM.  Pl«««hfl«.  Prit. 

l» Ostéologie  et  Syndesmologie 66  9  f'r. 

2«  Myologie 36  5 

Z*  Névrologte 86  5 

4«  Angéiologke 60  9 

&*  Splanchnologie  elKoibryolog^e 4S  7 

Prix  de  rouYrage  complet 241  35 

diaqnc  partie  est  teeoaipagiiée  de  ton  texte  explicatif,  du  même  format  que  lea  planches, 
et  M  Tend  aéparéineot  aux  prix  indiqnéi  ci-deMus. 

COMTE  (AcHiLLi.)  OTÎRUCTURE  ET  PHYSIOLOOlÊ  ANIMALES,  démon- 
trées à  Taide  de  fig.  coloriées,  découpées  et  superposées.  Ouvrage  rédigé 
twr  le  nouveau  programme^  pour  la  classe  de  Rhétorique.  Paris,  1853, 
1  Tol.  gr.  in-18,  avec  8  planches  gravées  en  taille-douce,  et  figures  inter- 
calées dans  )e  (ez(e 6  fr. 

GOSTB.  mtTOmE  aéNÉKALE  ET  PARTieULIÊIlE  DU  DCVELOPK- 

Murr  DBS  COUPS  oboarisés,  publiée  sous  les  auspices  du  ministre  de  l'fn- 
stniction  publique.  Paris,  1848-1858.  8  Tolumes  in-4,  avec  50  planches 
grand  in-plano,  gravées  en  taille-douce,  imprimées  en  couleur  et  accom- 
pagnées de  oootre-éprevves  portant  la  lettre.  Prix  de  la  livraison.    5t  fr. 

Trois  UirraiMMii  sont  en  veote,  texte  et  planebet. 

EDWARDS  (ITiun).  NOTIONS  D'ANATOMIE  ET  DE  PHVSIOLOGfE, 

servant  d'introduction  à  la  Zoologie,  9*  édit.  Paris,  1840, 1  vol.  in-8,  avec 
70  figures  intercalées  dans  le  texte 4  fr. 

FANO.    DES    TISSUS    CONTRACTILES  ET   DE    LA    CONTRACTI- 

BiLiTÉ.  (Thèse  de  concours.)  Paris,  1853,  in-8 9  Tr. 

POVILLE.   TRAITÉ     COMPLET    DE    L'ANATOMIE    DU    SYSTÈME 

HBRVBux  ciBÂBBO-spiNAL.  1  vol.  in-8  et  stlas  de  93  planches  in-4 ,  dessi- 
nées diaprés  nature  et  lithographiées  par  MM.  E.  Bkau  et  BtOR  ,  sur  les 
préparations  de  M.  Fovillb.  Paris,  1844 15  fr. 

Avec  Tatlas  cartonné 16  fr. 

GERDT  (P.  N).  PHYSIOLOGIE  MÉDICALE  DIDACTIOUE  ET  CRITI- 
QDB.  En  vente,  le  lome  l"",  publié  en  2  parties.  Paris,  1832...     7  fr.  50 

GRIITAUD  M  GAUX  bt  MARTIN  SAINT-ANGE.  HISTOIRE  DE  LA  GÉ- 

ivÉRATioii  de  rhomme,  précédée  de  l'étude  comparative  de  cette  fonction 
«lansles  divisions  principales  du  règne  animal.  Paris,  I  vol.  in-4,  avec  ui> 

magnifique  atlas  de  U  planches  gravées  en  taille-douce 9  fr. 

-  Le  même  avec  planches  coloriées 18  lY. 

IJEBIG  (J.).  LA  CHIMIE  ORGANIQUE  APPLIQUÉE  A  LA  PHYSIOLOGIE 

ANIMALE  et  à  la  pathologie,  traduction  faite  sur  les  manuscrits  de  Tauteur 


12  fCWHCIt  HTSIQUIS. 

MINER ALOQIS  H  GÉOLOGIE,  par  M.  Biooakt,  6*  édition,    I8S4, 

•v*c  Ûï! •..     6  Ir. 

GÉOLOGIE.  séiATément  1  vol 4  fr. 

mCnONNAIIIE  UNIVERSEL  D'HISTOIRE  NATURELLE .  publié  sous 
Im  diracuon  de  M.  Cbailis  D*Otii«iiT,  pir  une  réunioD  de  oaturalistes. 

Li  OHtwuMÎrc  ■aivcnd  dlMaioire  aalaralU  fanât  15  tomes  pabliét  en  25  volnmcs 
f raad  ia<-9,  à  4i«i  eoloeMt  ;  il  est  eeeoapafaé  de  1S8  bellee  plaoeliet,  grevées  sur  ecier 
fv  Ut  plee  kebtlee  «rtatet  de  Paris.  represeaUet  plus  de  1,200  siûets,  et  destinées  surtout 
à  bciiler  rieteUifeeee  des  articles  fcnenni. 

L'eavTSft  est  eoapki.  —  On  vend  séparément  le  texte  et  les  planches. 

Mx  :  Tt*iie  aêul  comprenant  t&  toI l&O  fr. 

—  accompagné  de  9SS  planches  noires  in-8 220  fr. 

—  —  de  fSê  planchas  coloriées  in-S 400  tr. 

GEOFFROY  SMNr<HlLAIKE(lsiDoii)  HISTOIRE  NATURELLE   QÉNÊ- 

aiLi  MES  atGNss  oaGARioins,  principalement  étudiée  chez  Thomaie  et 
les  animaux,  tome  premier  ;  contenant  :  Iniroàmoiion  higioriqH/e  et  Pro- 
U$omê^s.  t  Tol.  gr.in-8  dexuv  <i-  456  pages.  Paris 8  tr. 


L'enrrttfe  ronipr«ndra  5  tomes  ;  les  lonMS  II  à  T  seront  poblics  chaceo  en  t   pnriies, 
ke^neUcs  paraîtront  d'année  en  année. 


NOTIONS  PRÉLIMINAIRES  D'HISTOIRE  NATURELLE,  pour  servir 
d*intro4luction  au  Cours  élétntntairt  d'histowe  matwreUe,  par  MM.  Milre 
Edwasu.  di  JpisiBO  et  BicDAirr,  et  rédigées  conformément  au  pro- 
gramme officiel  de  renseignement  dans  les  lycées  csection  des  sciences). 

NOTIONS  PRELIMINAIRES  DE  ZOOLOGIE,  par  M.  MiLiii-EowAaDs. 
I  vv^l.  gr.  in- 18  avec  559  figures 3  fr. 

NOTIONS  PRÉLIMINAIRES  DE  BOTANIQUE,  par  M.  Paten,  proies- 
s*Hir  de  botanique  à  la  Faculté  des  sciences  de  Paris,  1  toI.  gr.  in- 18, 
lâvec  figures 3  fr. 

OITATREF AGES  (A.  de  .  SOUVENIRS  D'UN  NATURALISTE.  Paris.  I86i, 
i  Toi .  prind  in-!8 7  fr. 

/>.  Zoologie. 

AUDOriN  vV.)  IT  MILNE  EDWARDS.  RECHERCHES  POUR  SERVIR  A 

L*BisToiBi  RATvaaLLi  DU  LiTTOSAL  DI  LA  PsARCi,  OU  Recueil  de  mémoires 

sur  ranatoinie,  la  physiologie,  la  classification  et  les  mœurs  des  animaux 

le  nos  c<>tea.  t  volumes  grand  in-8,  ornés  de  planches  gravées  et  coloriées 

âTec  le  plus  grand  soin. 

Tome  I.  Introduction,  avec  6  cartes 17  fr. 

fiiine  II.  Annélides,  avec  18  planches 17  fr^ 


D.    tOOLOGIE.  It 

BLANCHARD  (Ehili).  OROANISATION  DU  RÈGNE  ANIMAL  publiée 
par  lif  raisonii  grand  iii-4,  conlenant  chacune  deux  planches  magnifique- 
ment greffes  et  une  feuille  et  demie  de  texte.  Prix  de  chaque  lif  rai- 
son     6  fir. 

N«'uf  livrtitOBt  Mwt  en  veotc. 

COMTE  (ACHiLLi).  STRUCTURE  ET  PHYSIOLOGIE  ANIMALES,  dé- 
montrées à  Paide  de  figures  coloriées,  découpées  et  superposées.  Ouf  rage 
rédigé  conformément  au  nouveau  programme  de  l'enseignement  scienti- 
fique dans  les  Lycées.  Paris,  1858,  ]  vol.  grand  in- 18,  avec  8  planches 
graf  ^es  en  taille-douce  et  figures  dans  le  texte. 6  fr. 

COMTE  (A.).  LE  RÈGNE  ANIMAL,  disposé  en  ubleaux  méthodiques; 
ou f  rage  adopté  par  lu  Conseil  de  l'instruction  publique. 

Chacun  des  soixante-dix- huit  ordres  du  régne  animal  se  trouve  représenté 
et  décrit  dans  un  ou  plusieurs  tableaux.  La  collection  comprend  quatre- 
vingt-onze  tableaux,  sur  grand  colombier,  représentant  environ  dmq 
mt7ie /t^ruref  d*animaux 114  fr. 

Demi-reliure  en  t  tomes,  avec  dos  en  maroquin f  5  fïr. 

Chaque  tableau  est  vendu  séparément l  fr.  tè 


L«t  diverM*  cImmm  du  rèf  ne  animal  sodI  réMméea  tn  qiwiqMa  tableaai,  et  penveot  for- 
niar  dM  allai  tcparct,  ainai  qu'il  auit  :  TaMtan . 

Titre  orné  d'un  beau  portrait  de  Cuvier,  et  suivi  d'un  rapport  fait  à 

l'Institut I 

Introduction  À  l'étude  du  règne  animal 1 

1  RaccH  humâmes  et  Mammifères 8 

l"dict<ioii.  —  VxaTi-jQijj^yjj ^ 

saas  (83  tableaux). .  (  R,.pu,es*â  Poïssons!  /.!!!'.!!!!.!!.'..'.'!!!  16 

f  iitfUUm Mollusques Il 

8«  diffiinm .  —  Aancn-  )  Crustacés,  Annélides  et  Arachnides.  It 

LU  (37  tableaux) . . .  f  Insectes S6 

4«  division Rayonnas 8 
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DELES.SERT  (B.).  RECUEIL  DES  COOUILLES  décrites  par  Lahasci  , 
danH  son  Hiiioire  naturelle  des  Animaux  sans  verl^bres,  et  ooB  encore 
figurées;  magnifique  vol.  gr.  in-folio  jésus»  avec  48  pi.  desfûnées  d*apfès 
nature,  gravées  en  taillenlouce,  imprimées  en  couleur  el  recouchées  an 
pinceau 188  fir. 

—  Avec  une  demi-reliure,  dus  en  loile 19e  fr. 

DBSHAYES.  TRAITÉ  ÉLÉMENTAIRE  DE  CONCHVUOLOGII,  avecPap 


|4  SCIBMCU  rHfSIQUBS. 

pliçatioa  de  celle  science  à  la  géogoosie.  8  ^oi.  et  allu  grand  in-ê  de  ise 
planch.  environ,  publiée  en  20  livr.  Cliaque  liv.,  Ûg.  noires*. . . .  i  •      6  fr. 

—  Le  même,  fig.  coloriées '   ju  jr. 

15  UvraiMMif  sont  eo  vente. 

DESHATES.  MOLLUSQUES  DE  L'ALGÉRIE,  publiés,  dans  le  format  iQ-4, 
par  livraisons  de  4  à  5  feuilles  de  texte,  et  de  6l>lanches  coloriées.  Prix 
de  la  livraison i6  fr. 

tS  UvrtÎMDt  aont  en  vente.  —  Cet  ouvrage  fait  partie  deTEiploradon  KieotiSque  de  l*  Al- 
gérie, publiée  par  ordre  du  Gouvernemeat,  aection  dea  Kieneea  phytiquei. 

DnPUY(rabbé  D.).  HISTOIRE  NATURELLE  DES  MOLLUSQUES  TER- 

axsrass  xt  d*iàu  doucx  oui  vivent  kn  Frarcr.  Paris,  1848^961. 9  vol.  in- 4, 
avec  36  planches  litbograpbiées  par  J.  Dslaiuc < . .    60  fr. 

COVIER  (Gxoaexs).  LE  RÈGNE  ANIMAL  distribué  d'après  son  organisa- 
tion, i«  édit.  Paris,  1SS9-ISS0,  6  vol.  in-8,  Û^ 36  fr. 

CUVlER(6soa6Ks).LERÈCrNE  ANIMAL  distribué  diaprés  son  organisa- 
tion, pour  servir  de  base  à  THistoire  naturelle  des  animaux  et  d*intro- 
duction  à  TAnatomie  comparée;  nouvelle  édition,  accompagnée  de 
planches  gravées,  représentant  les  types  de  tous  les  genres,  les  caractères 
distinciifs  des  divers  groupes,  et  les  modifications  de  structure  sur  les- 
quels repose  cette  classification,  publiée  par  une  réunion  d'élèves  de  G.  Cd- 
vixa:  MM.  Audouiii,  Blanchard,  Dbshates,  dk Qdatbefagbs,  d'Orbjgnt, 
Duots,  DuvERNOT,  Laurillard,  MiLHiB  Edwaros,  RouLiN  et  Yalekcibiikbs. 

Le  Règne  animal  de  Cuvier  a  été  publié  en  26)  livraisons,  format  grand 
in-8  Jésus.  11  comprend  onze  volumes  de  texte,  et  onze  atlas  ensemble  de 
993  planches,  dont  13  sont  doubles,  dessinées  d'après  nature  et  gravées  en 
taille-douce. 

PRIX  DE  L'OUVRAGE  COMPLET  : 

Les  onze  tomes  du  texte,  brochés  en  10  volumes,  les  {J93  planches  et  leurs 
explications  réunies  en  39  étuis, 

Avec  planches  en  noir 590  fr. 

Avec  les  planches  imprimées  en  couleur  et  retouchées  au 
pinceau  (I) iSlOfr. 

Prix  d'une  demi-reliure  de  luxe  en  10  volumes  de  texte  et  10  atlas  mon- 
tés sur  onglets,  ensemble  20  volumes,  dos  et  coins  en  maroquin,  tranche 
supérieure  dorée 170  fr. 

(4)  Les  races  hamaioet  sont  en  noir  sur  papier  de  Chine  ;  le«  MJeU  d'aottomie,  les  tni- 
maux  fostilei  font  en  bialre. 


D.  IO0L0€IB.  1& 

il  est  accordé  de  grandes  facilités  pour  le  payement  du  prix.  —  Chaque 
partie. est  vendue  séparément  comme  suit  : 


IIDICATIOI  DE  CHAQUE  DIVISIOI. 


Les  MAMMIFÈRES  et  les  RACES  HU- 
MAINES, avec  Atlas,  par  Milne  Ed- 
wards, Laurillard  et  Koulin 

Les  OISEAUX,  avec  Atlas,  par  A.  d'Or- 
BIGNY 

Les  REPTILES,   avec   Atlas,  par  Dd- 

VERNOY 

Les  POISSONS,  avec  Allas,  parVALEN- 

CIENNES 

Les   MOLLUSQUES,    avec   Atlas,  par 

Deshates 
Les  INSECTES,"  avec  Alias,  par  Âû- 

DOuiN,  Blanchard,  Doyère  et  Milne 

Edv^ards 

Les  ARACJINIDES,    avec    Allas,  par 

DcGÉs  et  Milne  Edwards 

LesCRUSTACES,  avec  Atlas,  par  Milne 

Edwards 

Les  ANNÉLIDES,  avec  Atlas,  par  Milne 

Edwards  et  de  Quatrefages 

LesZOOPHYTES,  avec  Atlas,  par  Milne 

Edwards  et  Blanchard 


L'OUVRAGE  c6mP&BT 

On  peut  «▼•Ir  ■épArcnieBl  : 

Les  COLÉOPTÈRES,  par  Blanchard.. 
Les  HYMENOPTERES,  par  Blanchard. 
Les  LÉPIDOPTÈRES,    par  Blanchard 

et  Ouyère 
Les  DIPTÈRES,'  paV  BlanchÂrd.  . .  ! .  ! 
Les  INTESTINAUX,  par  Blanchard.. 

Les  RACES  HUMAINES,  par  Roulin. 
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EDWARDS  (Milne).  NOTIONS   D'ANATOMIE  ET  DE  PHYSIOLOGIE, 

servant  d'introduction  à  ia  Zoologie,  2«  édil.  Paris,  1840.  1  ? ol.  in-8,  atec 
70  figures  intercalées  dans  le  teite 4  fr. 


m  SCIKNCES   PHTAIQUE8. 

EDWARDS  (MiLME).  ÉLÉMENTS  DE  XOOLOOIE.— OifKAux.RKrrlLBssT 
Poissons  ,  S«  édit.  1  vol.  in-8,  avec  tOl  flg.  dans  le  texte 4  fir.  60 

EDWARDS  (Miufs).  ÉLÉMENTS  DE  XOOLOGIE.— Anihaox  sans  vebtè- 
Biu,  2'  édit.  1  vol.  in- 8,  avec  422  fig.  dans  le  texte 4  fr.  60 

EDWARDS  (MiLRB).  INTRODUCTION  A  LA  XOOLOGIE   GÉNÉRALE, 

ou  CoNsiDxaATioifs  SUR  LIS  TENDAHCBs  DE  LA  NATuiB  dans  la  constituiion 
du  règne  animal.  Première  partie.  1  volume  grand  in-18 )  fr.  25 

MAILLARD  G'abbé).  LE  PETIT  ENTOMOLOGISTE  COLLECTEUII  AU 

EORD  DB  Paris,  ou  Description  des  insectes  qui  se  trouvent  dans  un  rayon 
de  120  kilomètres  au  nord  de  Paris.  Première  partie,  Coléoptâbbs.  Paris, 
1850,  1  vol.  in-18 80  c. 

MICHAUD.  COMPLÉMENT   DE  L'HISTOIRE  NATU!IELLE  DES  CD- 

QUILLES  terrestres  et  fluviatiles  de  la  France*  de  DRAPARUàUD.  1881.  1  vol. 
in-4,  avec  9  planches 19  i'r. 

ROUSSEAU  (L.)  ET  A.  DEVÊRIA.  PHOTOGRAPHIE  XOOLOGIQUE,  ou  re- 
présentation des  animaux  rares  des  collections  du  Muséum  d*bistoire  na- 
turelle. Ouvrage  dédié  à  MM.  les  professeurs-administrateurs  du  Muséum 
et  gravé  sur  acier  par  l'héliographie* 

La  Photographie  toologique  se  composera  de  soixante  planches  qui  seront 
publiées  en  10  livraisons  de  six  planches  chacune-  Des  tables  méthodiques 
seront  données  avec  la  dernière  livraison. 

Prix  de  la  livraison 9  fr. 

Chaque  planche  peut  être  prise  séparément.  Prix 1  fr.  75 

SAUSSURE  (H.  F.  DE).  MONOGRAPHIE  DES   GUÊPES  SOLITAIRES 

ou  DB  LA  TRIBU  DBS  EuMÉNiERs.  Parjs,  i85i,  1  voIume  grand  ii-S.  publié 
en  six  livraisons,  renfermant  22  planches  gravées  et  coloriées..    34  fr. 

SAUSSURP  (H.  F.  DE).  MONOGRAPHIE  DES  GUÊPES  SOCIALES  ou  de 

la  TRiBC  DES  Vespiens,  ouvrage  faisant  suite  à  la  monographie  des  guêpes 

solitaires.  Publiée  en  5  cahiers  avec  planches  coloriées. 

Prix  de  chaque  livraison ; . . .     6  fr . 

PAYER  (J.).  MAMMIFÈRES,  classification  parallélique  de  M.  Isidore 
Geoffrot-Saint-Hilairb,  diaprés  lequel  sont  rangés  les  mammifères  dans 
les  galeries  du  Muséum  d'histoire  naturelle  de  Paris.Tableau  dressé  en  1837 
et  retouché  pour  l'addition  des  genres  nouveaux  en  1845.  Une  feuille 
grand  monde ^  fr. 

VFRANY  (J.  B.).  MOLLUSQUES  MÉDITERRANÉENS  observés,  décrits. 


• 
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ou  nouvelles,  et  additions  à  la  Plor§  des  eoTirons  de  Paris.  Grand  in-18» 
texte  compacte.  Quatre  fla»cicu1es  sont  en  vente.  Prix 3  fr. 

OE  GANDOLLE.  PRODROMUS  8Y8TEIMATI8  NATUMUS  REGNI  VE- 

oiTiBiLis,  siv$  Enumeratio  contracta  ordinum,  ffêmerum ,  9p9Cê9rumquê 

plantamm  hue  utquê  coffmtarum, 

Tom.       I.  Sistent  Thalamiflorarwn  Ordinu  LIV,  18t4. 

—  II.  Sittmu  Calffciflôrarum  Ordinei  X,  18tS. 

—  m.  Sistmu  Calydtloranm  OrdiiMt  XXVI,  18t6. 
-:        lY.  Sittem  Calydflorarum  Ordines  X,  1880. 

—  Y.  Sistmu  CaiifCêr&u  9t  ComposUarum  irUms  priort,  1836. 
^        Vf.  Siitmu  ComposUantm  contintêot,,  1888. 

—  YII.  Sectio  prior.  Sittent  Compositarum  tribut  uUimat  $t  ordtnû 

mantissam,  1888. 
SêCtio  poster,  Sistêtu  uUimos  Calyciflorarum  Ordines,  1836. 
rr-     VIU.  Sistent  CoroUifiorarum  Ordinet  XIII,  1844. 

—  IX.  Sistent  CoroUiliorarum  Ordinet  IX,  1844. 

—  X.  Sittent  Borragineat  proprie  dictât^  Hydrolaceat  «i  5cro/W- 

lariaceat  cum  indice  nointmifii  et  tynonymorum^  Ordi^ 
neilX,  1846. 
-*       XI.  Sittent  Orobanchaceatf  Acanthaceat^  Phrymaeeat  et  Verbe^ 
'   naceat,  1847. 

—  XII.  Sistent  Labiatat  et  quinque  minorée  ordinet  CoroUifiorarum^ 

1848. 

—  XIII.  Sectio  prior,  Sislens  CorolUfloras  tupra  omittat,  nempeSola- 

naceas^  Diapensieas  et  Plantaginaceas,  1852. 

—  XIV.  Sectio  poster.  Sistens  Monochlamydearum  Ordines  Y,  1849. 

Prix  des  tomes  I  à  XII  et  XIII,  l^*  et  9«  partie 186  fr. 

Chacun  des  tomes  I  à  VII  se  vend  séparément 13  fr. 

Chaque  partie  du  tome  VU  séparément 8  fi. 

Chacun  des  volumes  depuis  le  tome  YIII  se  vend 16  fr. 

Le  tome  XIII,  2«  partie,  séparément It  fr. 

UN  BEAU  PORTRAIT  D'A.  DE  GANDOLLE,  gravé  en  taille^ouce.  1  feuil. 
grand  raisin •  fr. 

FÉE  (A.  L.  A.).    MÉMOIRES  SUR   LA   FAMILLE   DES  FOUGÈRES. 

—  !•'  Mémoire  :  Classification  des  Fougères,—  II'  Mémoire  :  Acioslichées. 
Strasbourg,  1844.  1  volume  grand  in-roHo,  avec  64  planches  lithogra- 

phiées 76  fr. 

III»  et  IV*  Mémoires  :  Vittariées,  Pleurogrammées  et  Anlrophyées.  185J. 
16  pi 16: 

—  GENERA  FILICUM,  ou  Exposition  des  genres  de  la  bimille  des  Polt- 

pODiACÉBs  ;  1  vol.  in-4*  de  50  feuilles  de  texte  et  32  planches  analytiques, 

1860-1852 54  fr. 
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leurs  diniennons  el  leurs  couleurs  naturelles  100  espèces  ou  var'iélés  de 

champignons : . . .    15  fr. 

—  Le  m^in^,  avec  atlas  cartonné 16  li . 

TRAITÉ  DE  BOTANIQUE  comprenant  :  !<>  Tanatomie  et  la  physiologie 
végétale  ;!•  la  classification  des  végétaux  selon  la  méthode  de  Jussieu; 
8*  rherborisaiioii;  avec  1* indication  des  plantes  médicinales  les  plu<^ 
usuelles,  de  leurs  difTérentes  propriétés  et  de  leur  emploi  particulier 
Dcuiième  édition .  Paris,  I85S,  1  \ol.  in-18  avec  i7  pi.  et  3  tableaux.    3  ti . 

THDRtT  (GusTATB).  RECHERCHES  SUR  LES  XOOSPORES  DES  AL- 

GUIS  BT  LIS  ARTHÉiiDiBS  DBS  ciTFTOGAM ES.  Parîs,  1851.  1  vol.  grand  in->, 
avec  31  planches  dont  18  avec  sujets  coloriés 38  fr. 

WALPERS  (  G.  G.  ).  REPERTORIUM  SOTANICES  SYSTEMATICiL 
LipsisB,  1849-1848,6  volumes  in-8 140  fr. 

WALPERS  (G.  G.).  ANNALES  BOTANICES  SYSTENIATICiE.  Lipsist. 
1848-1853,   in-8.  Tomes  I  à  III 90  i/. 

WEBB  (P.  B.).  OTIA  HISPANICA,  seu  Delectus  plantarum  ranorum  aui 
nondum  rite  notarum  per  Hispamasspontenascentium.  Parjs,1853,  i  vol. 
petit  in-folio,  avec  45  planches  gravées  en  taille-douce 30  ir. 

WEBB  (Ph.  BAREBa).  FRAGMENTA  FLORULiE  iETHIOPICO  -  iEGYP- 

TiACB  Bx  PLANTis  PR  AGI  PUB  AB  Art.  Figari  MusGBO  floreotino  missis. 
Gran<l  in-8.  Paris,  185* 3  f^. 


F.   MINÉRALOGIE   ET  GÉOLOGIE. 

AGASSIZ.  SYSTÈME  GLACIAIRE,  ou  Recherches  sur  les  glaciers,  leur  mé- 
canisme, leur  ancienne  extension,  et  le  rôle  qu*ils  ont  joué  dans  Phistoire 
de  la  terre.  Paris,  1847,  1  vol.  grand  in-8,  avec  un  atlas  de  3  cartes  et 
•  planches  en  partie  coloriées 50  fr. 

D'ORBIGNY  (Algidb).  COURS  ÉLÉMENTAIRE  DE  PALÉONTOLOGIE 

BT  DB  GÊOLOGiB  STRATiGaAPHiQDES.  Psris,  1852.  )  tomes  pubUés  en  3  vo- 
lumes, avec  1,046  gravures  dans  le  texte  et  accompagnés  d*un  atlas  de 
17  lablsaux  ;  cartonné 1 5  fr. 

D*ORBIGNT  CAlcidb).  PRODROME  DE  PALÉONTOLOGIE  stratigra- 
PHiQUB  uRivBRSELLB,  faisant  suite  au  Cours  élémentaire  de  Pauéomtologib 
BT  DB  Gbolooib  STBATîOBAPBiQUBS.  S  voI.  gr.  in-l8  jésus 24  fr. 

D*ORBIGNY  (Alciob).  PALÉONTOLOGIE  FRANÇAISE.  Description  soolo- 


G.  tfCONOHIC   tUlALE.  2l 

gique  et  géologique  de  tous  les  animaux  mollusques  et  rayonnes  fossiles 
de  France,  comprenant  leur  application  à  la  reconnaissance  des  cou- 
ches ;  'ivec  des  flgures  de  toutes  les  espèces,  littjographiées  d*aprè8  nature 
par  J.  DtLAauB. 

On  publie  simultanément  : 

ytRiAins  caÉTACss  (comprendront  220  livraisons}.  —  TtsaiiNS  jusassiouis 
(comprendront  ISO  livraisons). 

La  PaUimIoloçie framçaUe  Ml  publiée  daof  le  format  in-.  Il  parait,  eliaqM  moif,  de«s 
livraiiooftdca  Terrainê  crétacii  et  une  litraison  det  Terrainijuroêiifmêa. 

Loraque  le*  Terrains  critaciê  seront  termioét,  il  paraîtra  par  moia  troif  UvraiaQiia  àt% 
Terrains  /urmagiqmsê. 

l^  hvrdiMo  cooipreod  quatre  planehet  et  du  teite  eorretpoadaat. 

Prix  de  la  livraison 1  ff.  25 

%u  l^  f»c<«ibre  IS53,  il  a  paru  tl6  livraiiooi  dea  Terrains  créiaeèt  et  M  livraiaont  dea 
r«rrraina  j  uraaaiquea. 

OU  VAL  JOUVE.  BÊUEMNITE8  des  terrains  crétacés  inférieurs  des  environs 
de  Casteliane  (Basses-Alpes),  considérées  géologiquement  et  loologique- 
ment,  avec  la  description  de  cestenains.  Pans,  1841,  i  beau  vol.  in-4 
cartonné,  accompagné  de  17  planches  et  de  2  cartes  coloriées. ...     !•  fr. 

«UUTIER  (A.j  INTRODUCTION  PHILOSOPHIQUE    A   L'ÉTUDE    DE 

LA  610L0CII.  Pari^,  IS53,  I  vol.  in-8 5  fr.  80 

KLEB  (PaiD.).  LE  DÉLUOE ,  considérations  géologiques  et  historiques  sur 
es  derniers  cataclysmes  du  globe.  Paris,  1847, 1  vol.  grand  in-18.  8  fir.  6f 

KKNOU.  DESCRIPTION  GÉOLOGIQUE  DE  L'ALGÉRIE,  suivie  d*une 
notice  minéralogique  sur  le  massif  d* Alger,  par  II.  Ravogib.  Paris,  1848, 
I  vol.  Krand  in-4,  accompagné  de  4  planches  et  d*une  carte  géologique 
■:oloriée Î8  fr. 

•>  volamc  fait  partie  de  rEzploralion  icientifique  de  l'Algérie,  paUiée  par  ordre  du  Guo- 
^  '1  nement,  mcImd  dea  Kiencea  pb|ak|nea. 


fi.   ÉCOROMIB  RURALE. 

4UD0UIft(V.).  HISTOIRE  DES  INSECTES  NUISIBLU  k  U  VIONI, 

ft  particulièreroent  de  la  PraALi.  Ouvrage  publié  sous  les  auspices  du 
ministre  des  iravaui  publics,  de  Isgriculture  et  du  commerce,  et  de 
MM.  les  membres  des  con^tïiU  généraui  des  départements  ravagés. 

Tu  volume  grsnd  in-4,  imprimé  nvec  liix<*.H<Tomp;i(rné4run  atlas  de  28  plan* 
.lies  gravéfs  et  coloriées  traprès  nature,  représentant  rinsecte  à  toutes  les 
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époques  de  aa  vie,  et  la  yigne  dans  eei  élats  d5  défantaUoD.  Paris. 
1843 71  |T. 

BAUDEMENT.  COURS  ÉLÉMENTAIRE  DE  ZOOTECHNIE,  1  lok.  in-18 
Jésus»  illustré  d*un  i^nuid  nombre  de  vignettes  intercalées  dans  le  texte. 
(Sont  pr«t«e.) 7fr.  60 

BOUCHERIE  (A.).  MÉMOIRE  SUR   U   CONSCRVâTION  DES  BOIS, 

extrait  des  Annales  de  Chimie  et  de  Physique.  Juin  IMO,  brochure 
i|i-8 8  fr. 

COSTE.  INSTRUCTIONS  PRATIQUES  SUR  LA  PISCICULTURE,  saivies 
'DIS  PLAiins  de  mémoires  et  rapports  sur  le  même  sujet.  Paris,  1853, 1  toK 
grand  in-18,  avec  4  planches 2  fr.  50 

PAYER.  COURS  ÉLÉMENTAIRE  DE  FLORICULTURE  n  di  cuLTuaE 
poTAGtaEs;  1  fol.  in-18  jésus,  illustré  d*un  grand  nombre  de  vignettes 
dans  le  texte.  {Sous  prette.) 7  fr.  50 

DICTIONNAIRE    GÉNÉRAL    DE    MÉDECINE    ET    DE    CHIRURGIE 

vÉTÉKiRAiais«TDissciKRCBSQni8*TRATTACHBin',  par  Mlf.  Lbcoq,  Rit,  Tis- 
snANT  et  TASOuaiN,  professeurs  à  l'École  impériale  vétérinaire  de  Lyon. 
—  Ouvrage  adopté  par  lee  écoles  vétérinaires  de  France.   Paris,  1850, 

1  fort  volume  iu-8  à  ?  colonnes » 15  fir. 

DUBREU1L  (A).  COURS  ÉLÉMENTAIRE,  THÉORIQUE  ET  PRATIQUE 

d'abboricclturi,  3*  édition.  Pari:*,  18S4,  1  vol.  grand  in-18,  publié  en 

2  parties,  avec  5  vignettes  gravées  sur  acier  et  900  figures  intercalées 
dans  le  texte 9  fr. 

6IRARD1N.  DES  FUMIERS  CONSIDÉRÉS  COMME  ENGRAIS.  5-  édit., 
Paris,  1847,  1  vol.  in-16,  avec  H  flg.  intercalées  dans  le  texte.  Ouvrage 
couronné  parle  conseil  général  de  la  Seine-Inférieure  et  par  la  Société 
d'agriculture  du  Cher I  fr.   25 

61RARDIN  ET  DUBREUIL.  MÉLANGES  D'AGRICULTURE  ,  D'ÉCONO- 

MiE  RURALE  ET  PUBUQDE  ct  de  sciences  physiques  appliquées.  Paris,  1853, 
2  vol.  grand  in-18,  avec  pi.  et  tableaux « 10  fr. 

6IRARDIN  et  DUBREUIL.  TRAITÉ  ÉLÉMENTAIRE  D'AGRICULTURE, 
2  vol.  grand  in-18,  avec  800  figures  intercalées  dans  le  texte.  Paris, 
1860-185Î.  Prix 15  fr. 

JOIGNEAUX  (P.).  LA  CHIMIE  DU  CULTIVATEUR.  Paris,  1850,1vol. 
grand  in-18 t  fr . 

PERSi»Z  (J).  NOUVEAU    PROCÉDÉ  DE  CULTURE  DE   LA   VIGNE. 


Paris,  1840.  Brochara  grand  in-Si  avec  %  planches  in-4*  grafées  en  taille- 
douce  par  WoaHsia 1  fir.  60 

TABOURIM  (F.).  NOUVEAU  TRAITÉ  DI  MATlftRC  MÉDICALE,  DE 

TiiiAPiOTiQUi  ST  DI  PHAiHACii  TiTÉttHAitas  ;  suivî  :  1»  d*un  formulaire 
raisonné,  magistral  et  officinal  ;  }•  d'une  pharmacie  légsle,  ou  analyse 
des  dispositions  législatif  es  concernant  Tezercice  de  la  pharmacie  vété- 
rinaire; So  d'un  tableau  du  pria  approzimatir  des  médicaments  à  Fans, 
Lyon  et  Toulouse.  Paris,  18SS,  1  vol.  grand  in-8  compacte,  avec  81  Û- 
Rures IS  fr. 

VILLE  Gioacas).  RECHERCHES  EXPÉRIMENTALES  SUR   U  VÉOÉ- 

TATioif.  Paris,  18&I,  1  vol.  gr.  in-i  cartonné,  avec  figures  dans  le  teite 
et  t  planches  gravées  en  taiUe  douce  par  Wormser ta  fr. 

H.  CHIMIB  GÉNÉRALE  ET  APPLIQUÉE. 
AUNALES  DE  CHNilE  ET  DE  PHYSIQUE. 

roir  k  rartieit  Joomiuii,  paf  •  t9. 

BALDUS  (ÊDODASD).  CCNCOURS  DE  PHOTOGRAPHIE.  Mémoire  déposé 
au  secrétariat  de  (a  Société  d'encouragement  pour  l'industrie  nationale, 
contenant  les  procédés  à  Faide  desqueU  les  principaux  monuments  histo- 
riques du  midi  de  la  France  ont  été  reproduits  par  ordre  du  ministre  de 
rintérieur.  Paris,  15  mai  18S1.  Br.  in-8 1  Tr.  75 

BOniERRE  (AO.  LEÇONS  ÉLÉMENTAIRES  DE  CHIMIE  appliquées 
aui  arts,  à  l'induftlrie,  k  Tt.ygi^.ne  et  à  l'économie  domestique,  professées 
ûla  chaire  mimicipale  de  Nantes.  Paris,  1852.  I  vol.  in-i8,  avec  1  plan- 
«>hes. ' 5  fir. 

FIGUIER  (Louis).  DE  L'IMPORTANCE  ET  DU  ROLE  DE  LA  CHIMIE 

dans  les  sciences  médicales.  Thèse  de  concours  pour  Tagrégation  en 
chimie.  Paria,  1868,  in«8 1  fr.  50 

(;F.RHARDT  (G.)  AIDE-MÉMOIRE  POUR  L'ANALYSE  CHIMIQUE,  con- 
tenant  les  caractères  des  acides  et  des  bas<*s,  la  marche  de  l'analyse  qua« 
litAtive,  les  estais  au  chalumeau,  l'analyse  des  mélanges  gazeux,  et  des 
principale  méthodes  de  dosage  et  de  séparation;  à  l'usage  des  élèves  des 
•ulK>rAt'>ire4  de  chimie.  Paris,  1851,  1  vol.  in-18 1  fir.  ftO 

GERHARDT  (G }.  TRAITÉ  DE  CHIMIE  ORGANIQUE  (suite  à  la  chimie 
de  Berzelius).  L'ouvrage  formera  5  vol.  m-8.  Il  parait  i»ai  hvraison  de 
17  a  18  feuilleit.  Paris,  1853,  F.  Didot  fières. 

Pris  de  la  livraiaoo '  t  fr. 


?4.  SClINCIt   PHTtIQOBff. 

6ERHARDT  (G.)  n  CHANGEL.  PRÉCIS  D'ANALYSE  OUÂUTÂTIVE. 

1  vol.  grand  m-18,  avec  Bgiires. 

GERHARDT  (6.)  n  GHANGEL.  PRÉCIS  D'ANALYSE  QUANTITATIVE. 

1  vol.  grand  in- 18,  avec  figures. 

Cet  deux  ouvrages  paraUront  prochainement, 
JCURNAL  DE  PHARMACIE  ET  DE  CHIMIE. 

F'oir  à  rartiele  Joumnaux,  page  31. 

L'ATENEO  ITALIANO 

Voyei  page  Si. 

LAURENT.  PRÉCIS  DE  CRISTALLOGRAPHIE,  SUIVI  D'UNE  MÉTHODE 

siMPLB  D'AifALiaR  AU  CHÂLtiMBAii.  PaHS,  1847, 1  vol.  gfaiid  in-18,  avec 
176  figures  dans  le  teite 1  fr.  W 

LIEB1G(J.).TRAITÉ  DE  CHIMIE  organique;  édit.  française,  revue  et 
considérablement  augmentée  par  Tauteur,  et  publiée  par  Cb.  GiasABOT,. 
professeur  de  chimie  à  la  Faculté  des  sciences  de  Ifonipellier.  Paris,  1841- 
1 844,  3  vol .  in-8 «5  fr . 

LIEBIG  (J).  LA  CHIMIE  ORGANIQUE  APPLIQUÉE  A  U  PHYSIOLOGIE 

ARiHALB  et  à  la  pathologie;  traduction  faite  sur  les  manuscrits  de  l'auteur 
par  Ch.  GBiBAaDT,  et  revue  par  M.  J.  Libbi€.  Paris,  octobre  184i,  I  vol. 
m-8 7fr.  W 

LIEBIG  (J.).    NOUVELLES    LETTRES  SUR  LA   CHIMIE*  Lettres  27 

h  37,  comprenant  :  Fermentation  et  putréfaction.  —  Rapports  avec  la  phy- 
siologie -^Respiration.  —  Aliments.  —  Influence  des  sels  sur  la  nutri- 
tion. —  Composition  de  la  viande.  —  Histoire  de  la  chimie;  traduites 
par  Ch  GtaHAaoT.  Paris,  1862,  1  voL  in-18 8  fr.  50 

PELODZE  iT  FREMT.  ABRÉGÉ  DE  CHIMIE.  Nouvelle  édition,  conforme 
aux  nouveaux  programmes  de  l'enseignement  scientifique  des  Lycées. 
Paris,  18&4,  8  voL  grand  in-18,  avec  figures &  fi* 

On  peat  Avoir  •éparément  : 

r*  Partie.  Notions  paBLiHuiAïaas  et  hbtalloIdis.  Glasse  de  troisième  (scien- 
ces'. 1  vol. 2  fr. 

:«  Partie.  Métaux  et  métallurgie.  Classe  de  seconde  (sciences).  1  vol., 

1  fir. 
J«  Partie.  Chimie  oeganiqub.  Classe  de  rhétorique  (sciences).  1  vol.    i  fr. 

PEL0U2^  et  FREMY.   TRAITÉ  DE  CHIMIE  GÉNÉRALE,  comprenant 


A,  MITSIQUB,  AKTIIONOH».  3^ 

les  applicatioiu  d«  cette  science  à  Tanalyse  chimique,  à  l'industrie,  à 
ragriculture  et  à  Thistoire  naturelle.  Deuiièmc  édition.  Paris,  1854,  5  vo- 
lumes grand  in -8  compactes,  avec  un  atlas  de  61  planches  gravées 
en  taille'douce  par  Wormser 40  Tr. 

Les  tomes  !  el  H  sont  en  vente  avec  les  31  plaJiches  4ui  s'y  rapportent 

Mode  de  payemeat  ; 

to  francs  en  retirant  les  deux  premiers  volumes. 
10  firancs  en  retirant  le  tome  III. 
ie  flraocsen  retirant  le  tome  IV. 

Le  tome  Y  sera  délivré  gratuitement  aux  souscripteurs. 

fELOUZE  IT  FREMY.  TRAITÉ  COMPLET  D'ANALYSE  ET  DE  MANI- 

PTLATioifs  caiHiQCTS.  t  forts  vol.  in -S,  avec  flg.  dans  le  texte.  {En  pré'- 
paraliofi.) 

PELOl'ZE  IT  FREMY.  NOTIONS  GÉNÉRALES  DE  CHIMIE.  Paris,  i8&3. 
Un  beau  volume  imprimé  avec  luxe,  accompagné  d'un  Atlas  de  94  plan- 
ches en  couleur,  cartonné 3i  fr.  60 

—  I^  même  ouvrage,  édition  classiciue,  avec  24  planches  en  noir.      7  fr.  60 

NOTA.  —  Cet  ouvrait  ivpond  à  tnuln  Ici  qveftioDi  du  PROr.RAMNE  DES  LYCÉES. 
('laui  »■  Skcuhdi,  Section  de»  Lettres. 

PERSOZ.  TRAITÉ  THÉORIQUE  ET  PRATIQUE  DE  L'IMPRESSION  DES 

Tissus.  Paris,  1146. 4  beaux  vol.  in-8,  avec  16&  flgures  et  499  écliaqtillons 
d*étofles,  intercalés  dans  le  texte,  et  accompagnés  d'un  atlas  de  10  planches 
io-4  gravées  en  taiJle-douce,  dont  4  sont  coloriées.  Ouvrage  auquel  la  So- 
ciété d'encouragement  a  accordé  une  médaille  de  3,000  Tr 70  fr. 

PLATTNER  (C.  J.).  TABLEAUX  DES  CARACTÈRES  QUE  PRÉSENTENT 
AO  CSALUHKAU  les  alcalis,  les  terres  et  les  oxydes  métalliques,  soii  seuls, 
soit  avec  des  réactifs,  extraits  du  Traité  deseHitais  au  chalumeau  et  traduits 
de  l'allemand  par  A.  SossBao,  D.  II.  Paris,  1843.  4  tableaux  in-folio,  bro- 
chés in-4 \  fr. 

REGNAULT.  PREMIERS  ÉLÉMENTS  DE  CHIMIE,  2«  édit.  Paris,  1853, 
1  vol.  grand  iu-18,  avec  149  flgures  dans  le  texte 5  fr. 

REGNAULT.  COURS  ÉLÉMENTAIRE  DE  CHIMIE.  Paris,  l864.4eédit. 
4  vol.  in- 18  anglais,  avec  9  pi.  en  taille-douce  et  flg.  dans  le  texte. .    iO  fr. 

80UBE1RAN.  TRATÉ  DE    PHARMACE  THÉORIQUE  ET  PRATIQUE» 

4«édit.  Paris,  18ft8,  \  forts  voL  in-8,  avec  80  figurw  imprimées  dans 
letexte 10  l' 


36  SC1IMCK8   MATIIÉIUTIOIIES. 


II. 

SCIENCES  HATHÉHATIQUES. 


A,    PHYSIQI'E^   ASTRONOMIE. 

AIMÉ  (6.).  RECHERCHES  DE  PHYSIQUE  GÉNÉRALE  SUR  LA  MÉDh 

TnRANÉB.  Paris,  1846,  1  vol.  gr.  in-4  jésus,  avec  6  planches  gravées  en 
taille-douce 30  fr. 

AIMÉ  (G.).  OBSERVATIONS  SUR    LE    MAGNÉTISME   TERRESTRE 

Paris,  1846, 1  vol.  gr.  in-4  jésus,  avec  t6  pi.  gravées  en  taille-douce.  36  fir. 

Ces  deux  ouvragei  font  partie  de  rExploration  acientifique  de  l'Algérie,  publiée  par  ordre 
Hu  Gouveroemeat,  section  de  physique  générale. 

ANNALES  DE  CHIMIE  ET  DE  PHYSIQUE. 

Voir  à  Tarticle  JaoaMAoz,  page  tO. 

DELAUNAY.  COURS  ÉLÉMENTAIRE  DE  MÉCANIQUE.  a«  édition. 
Paris,  1854,  1  volume  grand  in-18,  avec  fig.  dans  le  texte 7  fr.  60 

DELAUNAY.    COURS    ÉLÉMENTAIRE  D'ASTRONOMIE,   concordant 

'  avec  tous  les  articles  du  nouveau  programme  oflQciel  pour  renseignement 

de  la  Cosmographie  dans  les  lycées.  Paris,  1853, 1  voL  grand  in-lS,  avec 

figures  dans  le  texte... 7  fr.  50 

KEGNAULT.  PREMIERS  ÉLÉMENTS  DE  PHYSIQUE,  rédigés  sur  le  nou- 
veau programme.  1  vol.  iu-18,  avec  figures. 

REGNAULT.  COURS  ÉLÉMENTAIRE  DE  PHYSIQUE.  4Tol.m-18,avec 
figures  dans  le  texte. 

M.  Regnault  travaille  à  la  rédaction  de  ces  deux  ouvrages.  Un  grand 
nombre  de  figures  sont  déjà  gravées.  Un  avis  dans  le  Journal  de  la  librairie 
annoncera  Tépoque  de  la  mise  en  vente. 

SOUBEIRAN.  PRÉCIS  ÉLÉMENTAIRE  DE  PHYSIQUE,  S«  édit.^augmen- 
tée.  Paris,  1844,  1  vol.  in-8,  avec  13  planches  in-4 5  l'r. 

B.   GÉOGRAPHIE. 

EXPLORATION  SCIENTIFIQUE  DE  L'ALGÉRIE  pendant  les  années  1840, 
1841,  184t,  publiée  par  ordre  du  Gouvernement  et  avec  le  concours  d'une 
commission  académique. 


28  PUBLICATIONS   PIÎEIODIQOES. 


III. 

PHILOSOPHIE,  ESTÔÉTIQDÉ, 

LITTÉRATURE   SCIENTIFIQIE. 

GLAVEL.  LE  CORPS  ET  L'AME, ou  Histoire  naturelle  de  feapAce  lii- 
maine.  Paris,  1851, 1  vol.  in-8 ..!.... T 7  flr. 

DECHAMBRB  (A).  CARACTÈRES  DES  FIGURES  D*ALEXANDftE   LE 

Graud  bt  de  Zenos  ut  stoIcibh  éclairés  par  Ja  médecine.  Paris,  1858. 
Brochure  grand  in-8,  avec  1  planche  et  S  figures  dans  le  texte. .    S  fr.  16^ 

FIGUIER  (L.).  DÉCOUVERTES  SCIENTIFIQUES  MODERNES  (Eipo- 
sition  et  histoire  des).  Troisième  édition.  Paris,  i8&4,  8  volumes  grand 
in-l  8 10  fr.  60 

Le  tome  I*'  comprend  :  Machines  à  vapeur.  —  Bateaux  à  vapeur.  —  Che- 
mins de  fer. 

Le  tome  II  comprend  :  Photographie.  •—  Télégraphie  aérienne  et'télégrm- 
phie  électrique. —  Galvanoplastie  et  dorure  chimique.  ^Planète  Leverrier. 

Le  tome  III  comprend  :  Aérostats.  —  Éclairage  au  gai.  —  Ëthérisation. — 
Poudres. 

GAUTIER  (A.).  INTRODUCTION  PHILOSOPHIGUE  à  Pétude  de  la  géo- 
logie. Paris,  185:3,  1  vol.  in-8 b  te.  bO 

HAT  (D.R.).   LA  BEAUTÉ  GÉOMÉTRIQUE  DE  U  FORME  HUMAINE, 

précédée  d'un  système  de  proportion  esthétique  applicable  k  l'architec- 
ture et  aux  autres  arts  plastiques;  édition  française  imprimée  sont  les 
yeux  de  Tauteur.  Edimbourg,  1851,  1  vol.  io-A  aveolft  |»lAaohes  gra- 
vées en  taille-douce  ei  une  figuré  dans  le  texte M  fr. 

LA  CORBIÈRE  (Bkinaiciie  dk).  DE  L'INFLUENCE  QUE  DOIT  EXERCER 

LÀ   PHEÉROLOGIB  SUR   LES  PROGRÈS  ULTERIEURS    DE  LA  PHILOSOPHIE  £T   DB   LA. 

MOiALE.  Paris,  1854, 1  vol.  in-8 8  flr. 

QUATREFAGES  (A.  de).  SOUVENIRS  D'UN  NATURALISTE.  Paris,  1854, 
t  vol.  grand  in-l 8 7  fr. 

STRAUSS  DURCKEIM.  THÉOLOGIE  DE  LA  NATURE.  Paris,  1853, 
8  vol.  in-8 12  fr. 

ZIMMERMANN.  LA  SOLITUDE.  Traduction  nouvelle  par  X.  Marmier. 
Paris,  1845,  1  vol.  grand  in-18 3  flp.  50 


tO  PUBLICATIONS  P^RIODIOOKS. 

—  Table  générale  des  matières  des  80  vol.  qui  composent  cette  série.  Paris, 
1841,  1  vol.  in-8 8  ÎT. 

ANNALE8  DES  SCIENCES  NATURELLES,  comprenant  la  luologie,  la 

botanique,  Tanatomie  et  la  physiologie  comparées   des  deux  règnes  et 

l*histoire  des  corps  organisés  fossiles. 
II*  série,  rédigée,  pour  la  zoologie,  par  BIM.  AuDoum  et  Miliib-Edwabds  , 

pour  la  botanique,  par  MM.  Ad.  Brorgnurt,  Guillemii!  h  Dbcaiskb. 
III*  série,  rédigée,  pour  la  zoologie,  par  M.  Milhb-Edwards,  et  pour  la 

botanique,  par  MM.  Adolphe  BRoifCifiART  et  Decaisrb. 

La  |[«  lérie  et  la  III*  série,  publiées  de  1834  à  185S  ÎDcluaivement,  forment  cbacuoe  deoa 
partiel  avec  une  paginatioa  distincte,  et  comprennent,  avec  les  tables  générales  des  matières 
et  mIIbb  des  auteurs,  40  volumes,  format  in-8  sur  raisin,  accompagnés  d'environ  700  pian- 
chef  gravées  en  taille-douce  et  souvent  coloriées. 

Prix  des  40  vohimes  composant  chaque  série,  cartonnés 38U  fr. 

Chaque  année  séparément,  4  volumes  cartonnés 38  f  r . 

Od  peut  avoir  léparément,  pour  ckqne  série: 

LA  ZOOLOUZ.  20  vul.  avec  la  table.  250  fr.  ^  LA  BOTAIIQUE,  tO  vol.  avec  la  table.  ^^0  fr. 
Chaqne  année  à  part 2H  fr.  i  Chaque  année  à  part 25  fr. 

ANNALES  DES  SCIENCES  NATURELLES.  IV«  série,  commençant  It- 
l*r  janvier  1854,  comprenant  la  zoologie,  la  botanique,  Tanatomie  et  la 
physiologie  comparées  des  deux  règnes  et  Thistoire  des  corps  organisés 
fossiles,  rédigées,  pour  la  zoologie,  par  M.  Milnb  Edwabdb  ;  pour  la  bota- 
nique, par  MM.  Brongniart  et  Ad.  Dbcaiskb. 

Cette  quatrième  série  est  publiée  dans  los  mêmes  conditions  que  la  troisième. 

Les  deux  parties  ont  une  pagination  distincte,  et  forment  chaque  année  deux  volumes  de 
botanique  et  deux  volumes  de  E(»ologi«  ;  elles  sont  accompairnëes  chacune  de  35  planches 
gravées  avec  soin,  et  coloriées  toutes  les  fois  que  le  sujet  Texige. 

Pour  Ptri«,       lea  départ«aieoU,       r«tr«nr«r. 

(Pour  les  deux  parties  réimies.. .      38  fr.  40  fr.  44  fr. 

(  Pour  une  partie  sépaiémenl. ...       25  S7  30  IV. 

I^  collection  complète,  18i4  à  18S3  inclusivement,  111  volumes  y  compris 
les  tables 1,000  fr. 

ANNALES  D'OCULISTIQUE  fondées  par  le  docteur  Cunier,  continuées 
par  les  docteurs  Fallot,  Rosch,  Qairion,  van  Roosbrœoh  et  Warlomont. 

Ceft  Annales j  publit'^es  à  DruxellAs,  paraissent  par  livraisons  mensuelles 
formant  dans  TannéH  2  vol.  in-8  d'environ  300  pages. 

L'abonnement  part  du  !«'  janvier.  —  Prix  pour  la  France 16  fr. 

ANNALES  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUES,  journal  de  rAnatomie,  de  la 
Physiologie  et  de  la  Pathologie  du  système  nerveux,  destiné  particulière- 
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PUBLICATIONS   FéniODIQUES.  3» 

nt  à  recueillir  tous  les  documents  relatifs  à  la  science  des  rapports  di: 
^sique  et  du  moral,  à  l'aliénation  mentale,  et  à  la  médecine  légale  de> 
înés  ;  publiées  par  MM.  les  docteurs  Baillaigbb,  médecin  des  aliénés  S 
9spice  de  la  Salpétriëre,  Cbribb  et  Longbt. 

Sbiib,  de  1843  à  1848,  IS  volumes  in-8,  avec  planches 90  (r. 

ique  année  prise  séparément fO  Tr. 

kLES  MÉDICO-PSYCHOLOQiaUES ,  journal  destiné  à  recueillir 
s  les  documents  lelatifs  à  l'aliénation  mentale,  aux  névroses,  et  à  1» 
decine  légale  des  aliénés,  2«  série,  par  Baillabgbb,  Bbibbbb  db  Bois- 
sT  et  Gbbisb. 

2«  Sbbib,  commençant  en  1849,  iiaralt  par  cahiers  trimestiiels  qui  foi- 
,  à  la  fin  de  Tannée,  un  yoI.  in-8  de  700  pa^çes. 

{  planches  sont  ajoutées  lorsqu'elles  sont  nécessaires. 

.  1  Pour  Paris \2  Ir. 

BIX  I 

j  Pour  les  départements  (par  la  poste) 14  fr . 

*""     •    (Pour Tétranger  (par  2a pos(e)  suivun lies  tarifa. 

dlection  complète,  1843  à  1853  inclusivement,  16  volumes. ..     i50  l  . 


ENEO  ITALIANO,  racolta  di  documenti  e  memoric  relative  al  pio-- 
isso  del  scienze  tisichc  dei  più  distinti  scienzaiti  italiani  e  stranicri. 

Itneo  italiiino  parait  le  1.**  île  ch8(|ue  mois,  à  partir  d'octobrt*  I8b^,  en  uo  fafcicule  <!•■ 
;es  io-B  aTec  figures  daus  le  teite. 

/    Paris  H  riialic 25  fi  . 

L  de  rabonnemeni  :    •    Déparlemeiils  fraiiçfiis 27  1;. 

!    Kt ranimer,  port  en  sus  suivant  les  tarifs. 

ETTE  HEBDOMADAIRE  DE  MÉDECINE  ET  DE  CHIRURGIE. 

journal,  dont  la  direcion  est  cuufi»'e  au  docteur  DKCHtniinF.  paraît  le  vendredi  (!«- 
e  lemaine.  à  partir  du  7  octobre  1853.  —  Ohaque  numéro  comprend  ôi  culuuue>  in-t. 

abonnement  part  «lu  t'*''  de  chaque  mois. 

ix  :  Un  an,  14  Ir.  —  G  mois,  13  fr.  —  3  mois,  7  fr.. 

UNAL  DE  PHARMACIE  ET  DE  CHIMIE,  par    MM.  Boillat,  Di s.  y 

UBBIBAlf,  HeHBT,  F.  BOI'DET,  CaP,   BoI'TRON-ChaBLARO,  FrEMT,  GniBOl'KT, 

BLBT,  BuiGNBT,  Barbeswil;  Contenant  uuc  Revue  médicale,  par  M.  Ber- 
iD  (de  Ville  franche)  Je  bulletin  des  travaux  de  la  Société  de  Pharmacie 
Paris  et  de  la  Société  d*émulation,  et  suivi  d'un  compte  rendu  des  travaux 
chimie,  par  M.  Wiirtz,  8*  série,  ayant  été  commencée  en  janvier  1842. 

Tournai  de  Pharmacie  et  de  Chimie  paraît  tous  lei  mois  par  cahier  de    feuilles.  Il 
chaque  année  deux  volumes  in-8  ;  des  planches  sont  jointes  au  texte  toutes  les  fois 

is  sont  nécesMiret. 

.    „  ,  i  Pour  Paris  et  les  départements 15  It . 

de  1  abonnement:   J  p^^^  réiranger,  suivant  les  tarifs. 

ieuxième  table  du  Journal  de  Pharmacie  (1851  4  1841).  i  broch.  ia-8 8  fr 


